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Resumen 
El objetivo de esta investigación consistió en identificar la relación entre acoso escolar,  
consumo de alcohol y autocontrol en estudiantes de cuatro colegios de Bogotá.  Se 
utilizó un diseño descriptivo correlacional  y se desarrolló con estudiantes de grado 
séptimo, noveno y once. La muestra estuvo conformada por 482 estudiantes, quienes 
respondieron el Test de Identificación de los Trastornos debidos al Consumo de  Alcohol 
(AUDIT), el Test de Identificación Acoso Escolar de la UNICEF y el cuestionario de 
Autocontrol y Adolescencia CACIA. Se encontró que el acoso escolar y el consumo de 
alcohol están ligados a los niveles de autocontrol que los jóvenes manejan, se evidenció 
una relación inversamente proporcional entre autocontrol con el consumo de alcohol y el 
acoso escolar. La relación del consumo de alcohol y acoso escolar es significativa en los 
tres actores del conflicto, sin poder llegar a afirmar que una dependa de la otra. Se 
encontró  relación importante entre alto autocontrol, bajo nivel de consumo de alcohol y 
el manejo adecuado del intercambio social con sus compañeros; características que 
identifican principalmente a  los estudiantes que ejercían el rol de observador, 
probablemente para evitar involucrarse en el conflicto directamente.  Por otra parte se 
encontró que un alto porcentaje de niños y jóvenes inician a temprana edad el consumo 
de alcohol; de igual forma se evidenció que en los primeros grados de la básica 
secundaria el acoso escolar afecta a un mayor porcentaje de los estudiantes encuestados.  
Palabras clave: Violencia escolar (SC 04355), comportamiento escolar (SC 45720),  
intimidación (SC 53000), consumo de alcohol (SC 01660), agresor (SC 01390), víctima 
(SC 55716), observador (SC 34850), autocontrol (SC 46240).   
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Violencia y agresión escolar 
En los últimos años se ha evidenciado en Colombia un problema detectado con 
anterioridad en otros países, que ha preocupado a las autoridades gubernamentales y 
educativas por sus implicaciones y efectos en el sistema de educación. Se trata del acoso 
escolar, un problema que desde los años setenta ha adquirido una magnitud considerable 
en países como Estados Unidos, Suecia, Noruega y Reino Unido (Trianes, 2000). 
En Colombia sus repercusiones no han sido reportadas en gran escala, sin embargo, 
se está empezando a observar manifestaciones comportamentales en escuelas y colegios 
cada vez más preocupantes. En un comienzo, la violencia escolar se manifestaba a través 
de actos vandálicos leves, como el romper vidrios o escribir en paredes, no obstante, los 
estudios actuales vienen a confirmar que esta problemática tiende hacia patrones de 
comportamiento más graves relacionados con la agresión física y verbal hacia profesores 
y compañeros (Rodríguez, 2004). 
La violencia escolar, por tanto, es un problema que perjudica el proceso de 
enseñanza-aprendizaje, así como las relaciones sociales existentes en el aula de clase, 
tanto entre compañeros como entre alumnos y profesores (Jesús, 2000). Más 
concretamente, algunos investigadores destacan que la violencia escolar afecta en tres 
formas el funcionamiento y desempeño de los centros educativos (Trianes, Sánchez y 
Muñoz, 2001): 1. Desmoraliza y desmotiva laboralmente al profesorado, 2. Produce en 
la institución escolar el abandono de los objetivos prioritarios de enseñanza de 
conocimientos,  puesto que la atención recae en las medidas disciplinarias, 3. Provoca el 
abandono de los objetivos de formación humana del alumnado, al centrar la atención en 
aquellos estudiantes que muestran más problemas de disciplina (Trianes, 2000).  
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Por tanto se designa el término violencia como una conducta que supone la 
utilización de medios coercitivos para hacer daño a otros y/o satisfacer los intereses del 
propio individuo (Ovejero, 1998 y  Trianes, 2000). En este sentido, la clasificación más 
conocida sobre los tipos de conducta violenta distingue entre la dimensión 
comportamental de la violencia (violencia hostil directa para hacer daño) y la dimensión 
intencional (violencia como instrumento para conseguir algo y satisfacer los intereses 
propios). Anderson y Bushman (2002) afirman que la violencia hostil hace referencia a 
un comportamiento impulsivo, no planeado, cargado de ira, cuyo objetivo principal es 
causar daño y que surge como una reacción ante una provocación percibida; la violencia 
instrumental, por su parte, se considera como un medio premeditado para alcanzar los 
objetivos y propósitos del agresor y no se desencadena únicamente como una reacción 
ante la existencia de una provocación previa. 
Se ha señalado que la violencia consiste en hechos cotidianos y rutinarios Farrington 
y Loeber (2000), que se pueden producir como resultado del uso del poder Koenig, 
Larson y McCullough (2001);  Richman y Fraser (2001); Pedersen, Wichstrom y 
Blekesaune (2001) y la probable afectación de una base biológica Kiesner (2002), y en la 
mayoría de los casos una base cognitiva Elliott y Mirsky (2002), que se adquiere 
mediante el aprendizaje social Bandura y Ribes (1975) o instrumental (Buss, 1961). 
La violencia y la agresión son fenómenos multicausales Hall (2004) y los motivos 
para cometer actos agresivos son numerosos, produciéndose en diferentes tipos de 
relaciones y contextos, tales como: la violencia en la comunidad, Rivera (2003); según el 
género  Arquero y Parker (1994);  hacia la mujer Castro, Peek y Ruiz (2003); Feather, 
(1996); en el grupo de pares Hektner, August y Realmuto (2003); en el matrimonio Buss 
y Shackelfort (1997); Kinnunen y Pukkinen (2003); la relación entre padres e hijos 
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Marcus, Lindahl y Malik (2001); en la relación con niños Galen y Underwoo (1997); en 
el lugar de trabajo Smith (2002); o en instituciones educativas Prinstein (2001; Elliott, 
2002; Rodríguez, 2004),  hacia las cuales se orientará la presente investigación.  
En el Diccionario de la Real Academia Española (2007), el término violencia hace 
alusión, por una parte, al efecto de violentarse que, a su vez, es estar fuera del estado 
natural de proceder y, por otra, a actuar con fuerza. Designa fuerza o impetuosidad 
temperamental, la cual no necesariamente es natural, sino también inducida. En 
cualquier caso, lleva una intención o propósito dirigido hacia algo o alguien (Smith, 
2007). Al hablar de violencia, entonces, se hace referencia a algo o alguien que está 
fuera de su estado natural, que obra con ímpetu o fuerza, y que se dirige a un objetivo 
con la intención de forzarlo. Esta puede ser física y verbal, puede emplear la amenaza, la 
persecución o la intimidación García (1999) como formas de ejercicio del poder, y se va 
imponiendo como forma para resolver los conflictos o reclamar los derechos ciudadanos 
(Rosario, 1999). 
La definición de violencia empleada en el estudio de la Organización de las 
Naciones Unidas (UNICEF) (2008) es el uso deliberado de fuerza o poderío físico, real o 
en forma de amenaza, que tenga, o pueda tener como resultado, lesiones, daños 
psicológicos, un desarrollo deficiente, privaciones e incluso la muerte (Gumpel y 
Meadan 2000; Verlinde, Hersen y Thomas 2000; Henao, 2005; Smith, 2007). 
El Diccionario de la Real Academia Española (2007) define la palabra agresión 
como el efecto de agredir que, a su vez, hace referencia a acometer contra alguien para 
matarlo, herirlo o hacerle cualquier daño. La agresión es ―una conducta destructiva o 
punitiva dirigida hacia una persona u objeto‖ (Corsini, 1999). Es un fenómeno 
multifactorial que tiene muchos determinantes y sirve para distintos propósitos. Este 
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constructo es generalmente definido como una conducta que resulta en un daño personal. 
Sin embargo, no todos los daños son considerados como agresivos. Para que un acto sea 
evaluado como agresivo o no, depende de los juicios subjetivos de intencionalidad y de 
causalidad. 
Por su parte Liehr (2000) define  la agresión  como el comportamiento que intenta 
hacer daño u ofender a alguien, ya sea mediante insultos o comentarios hirientes o bien 
físicamente, a través de golpes, violaciones o lesiones.  
Para Oteros (2006) la conducta agresiva es socialmente inaceptable ya que puede 
llevar a dañar física o psicológicamente a otra persona, la agresividad en la etapa escolar 
puede aplicarse a acciones agresivas (conductas), a estados de ánimo (sentimientos 
subjetivos), a impulsos, pensamientos e intenciones agresivas, y a las condiciones en que 
es probable que se adopten conductas agresivas (estimulación ambiental). 
El concepto de violencia  como el de agresividad, es muy difícil de definir, puesto 
que lo que para una persona puede ser violento, para otra puede no serlo; la diferencia se 
podría hallar desde el momento en que uno de los sujetos involucrados en el conflicto 
está en desigualdad física o psicológica y no encuentra los medios para enfrentarla y 
asumirla (Tamar, 2005). 
Finalmente autores como Cerezo (2005)  definen y establecen que la diferencia de 
estos dos conceptos, radica, en que la agresión  contraria de la violencia conlleva una 
intención y  deseo de herir o dañar al otro.  
Por su parte Linares (1996) afirma que la agresión surge como una conducta que 
sirve para la adaptación de la especie, y etológicamente se mantiene para ese fin. 
Mientras que la violencia es destructiva y va más allá de la necesidad de la especie por 
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protegerse y proteger su prole, donde la violencia es más genérica mientras que la 
agresión es más especifica contra alguien o algo de manera intencional.  
 La violencia y la agresión son conductas Mattaini, Twyman, Chin y Lee (1996) que 
constituyen una mezcla de patrones conductuales cuya secuencia y frecuencia sirve a 
distintas funciones del comportamiento, presentándose en la agresión  un gran número 
de respuestas que varían en cuanto a topografía, gasto de energía y consecuencias (Buist,  
(2004). Pedersen, Wichstrom y Blekesaune (2001) a su vez, han señalado que la 
violencia consiste en hechos visibles y manifiestos en los cuales está presente la 
agresividad (Song, Singer y Anglin, 1998). 
Pintus (2005) conceptualiza la violencia escolar como una manifestación que se da 
en el espacio de las relaciones humanas en el contexto de las instituciones educativas. 
Las consecuencias vivenciales de esta violencia son negativas, como sentirse lastimado, 
dañado, despreciado, menospreciado, disminuido.  
Sin embargo, Gumpel y Meadan (2000) y  Cerezo(2006) denotan que las conductas 
agresivas y violentas que perciben los niños de parte de sus compañeros pueden pasar 
desapercibidas por el personal de la escuela, como también por algunos padres que 
consideran estos comportamientos típicos de la edad, hasta el punto de promoverlos.  
Operacionalización del coso escolar 
Bullying es un término popular inglés. Su origen es el mobbing, que significa abuso 
de unos a otros. Cuando el mobbing, que es una palabra sueca y noruega, se traduce al 
inglés, la palabra que se encuentra adecuada es bullying el cual se definió como aquellas 
conductas agresivas repetidas y dirigidas a dañar a alguien que no puede defenderse o 
salir de la situación con facilidad (Olweus, 1999; Rivera, 2003).  Si bien no constituye 
un fenómeno nuevo dentro del marco escolar,  Smith (2007) afirma sobre los primeros 
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25 años de investigación en torno al “bullying‖, que es en el último periodo cuando 
mayor interés científico ha suscitado su investigación. 
Los estudios internacionales acerca de la intimidación han revelado que estas 
conductas agresivas se producen en mayor o menor escala en todos los centros escolares, 
constituyendo un grave problema para la convivencia educativa, tal y como apuntan 
(Bastche y Knoff, 1994). Otra consecuencia de la intimidación es el nivel  académico, el 
cual  ha sido menos analizado dadas las pocas diferencias encontradas en los resultados 
de las víctimas y sus agresores, es lógico asumir que este tipo de conductas agresivas 
produzcan un detrimento en el progreso académico.  
Diversas investigaciones han demostrado que los efectos de la intimidación sobre el 
rendimiento escolar, afectan tanto a víctimas, como a agresores; evidenciando un 
rendimiento más bajo en los dos grupos con respecto a los alumnos que se mantienen 
fuera del conflicto, Olweus (1978); Ortega (1998) y Cerezo (2001); llegándose, ha 
argumentar que la intimidación podría ser uno de los factores que origina el fracaso 
escolar, aunque no existen datos claros que permitan relacionar ambas problemáticas. 
 Sin embargo, Olweus (1983) no encontró evidencias que pudieran respaldar la 
creencia de que unos bajos resultados académicos pudieran ser la causa del 
comportamiento agresivo, aunque un inadecuado ajuste escolar, podría estar relacionado 
con el rechazo de los compañeros y por tanto con mayores problemas de disciplina en el 
aula como inconformidad, discusiones, ausentismo y abandono escolar. En cuanto a la 
interacción con los iguales, existen evidencias empíricas de la correlación positiva entre 
el rendimiento académico y el estatus sociométrico en la relación mantenida con los 
compañeros (Buote, 2001 y  Juárez,  2003).  
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En relación con el ausentismo y el abandono escolar, el análisis de los factores 
vinculados a la agresividad entre iguales realizado por Granado et al., (2003) muestra 
como los agresores perciben una menor disposición en sus padres para ayudarles en la 
solución de sus problemas escolares, poseen una mayor insatisfacción escolar, se sienten 
más presionados por el trabajo académico  y perciben la escuela como un lugar aburrido.  
A pesar que no existen datos concluyentes sobre las consecuencias de la 
intimidación en el desarrollo educativo, las investigaciones revisadas abren el camino 
para presupuestar, la existencia de una relación entre los fenómenos del fracaso escolar y 
de la intimidación entre iguales (Del Barrio, 2002). Para prevenir y detener posibles 
manifestaciones del conflicto, es muy conveniente centrar el tema y aclarar de qué se 
está hablando, dejando de pensar que todo es normal entre escolares o que se trata sólo 
de bromas entre  jóvenes. Por lo tanto es muy importante distinguir lo episódico de lo 
habitual.  
Acoso Escolar 
El acoso escolar es el término en español equivalente al bullying y hace referencia a 
un proceso complejo de victimización de otra persona que va más allá de las simples 
discusiones o malas relaciones entre compañeros y que se diferencia de éstos por su 
naturaleza, duración, intensidad, formas, protagonistas,  consecuencias y ámbitos.  
Se ha caracterizado por ser un fenómeno oculto, que ha estado presente desde 
siempre en las relaciones entre los menores en los centros educativos y fuera de los 
mismos, sin embargo, en las últimas décadas se ha constatado una creciente 
preocupación por el acoso escolar, un tipo de conducta transgresora que tiene lugar en 
escuelas e institutos. Estas conductas impiden el normal desarrollo de la enseñanza y 
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afectan gravemente a las relaciones interpersonales de profesores y alumnos (Olweus, 
1998; Smith, 2007 y Trianes, 2000).  
Su elevada incidencia Cerezo (1999); Ortega y Mora-Merchán (2000) y Olweus, 
(2005), así como las consecuencias negativas que tienen tanto para las víctimas como 
para los agresores Estévez, Musitu y Herrero (2005) y Avilés y Monjas (2005), ha 
propiciado el incremento de los estudios dirigidos a analizar los factores que influyen en 
su desarrollo, fundamentalmente durante la etapa de la adolescencia en la que estas 
conductas resultan más graves y problemáticas. En Colombia, se están generado estudios 
que permitan incentivar procedimientos claros en pro de solucionar esta dificultad a 
largo plazo desde el ámbito académico o desde las instancias oficiales; (Chaux, 2007) 
los estudios de Heinemann (1972) y Olweus (1973)  han promovido trabajos a nivel 
mundial bajo esta línea de investigación.   
En las primeras investigaciones realizadas en el norte de Europa por  Olweus (1978) 
se utilizo el término “mobbing‖ para referirse al acoso escolar, a pesar que dicho 
concepto hace referencia al ataque colectivo que emprende un grupo de animales contra 
un animal de distinta especie, con frecuencia más grande y considerado enemigo natural 
del grupo; como lo postulara Lorenz (1963) la víctima no puede defenderse fácilmente, 
por uno o más motivos:  puede estar en inferioridad numérica, ser más pequeña o menos 
fuerte físicamente, o ser menos resistente psicológicamente, que la(s) persona(s) que la 
acosa(n).  
Mobbing se limitó a designar conductas grupales, con lo cual no podía usarse para 
designar las agresiones individuales, que es una modalidad frecuente, entre las 
agresiones escolares. Para superar esta limitación comenzaron a utilizarse los vocablos 
anglosajones bully y bullying. Donde  Bully presenta dos acepciones, la primera de ellas 
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a persona o animal que se convierte en terror para el débil o indefenso; y la segunda 
aquel que protege y obtiene su sustento diario del trabajo sexual de un grupo de mujeres. 
Es decir, en ambos prevalece la tendencia a aprovecharse del otro que está en una 
situación de inferioridad. En castellano habría de traducirse como “intimidador”, si 
bien, se trata de un término apenas utilizado, adaptándose mejor los términos de 
―abusón‖, ―matón‖ o ―chulo‖. (Ortega, et al.,  2000) 
El término bullying también hace referencia a la acción cometida por el bully  
―matón‖, considerándose que ofrece una cobertura semántica más globalizadora. El 
concepto de bullying no abarca la exclusión social como forma agresiva de relación 
pero, aun con esta limitación, proporciona las características básicas para definir el 
fenómeno  y tiene un uso consensuado en la literatura científica que aborda el problema 
(Defensoría del Pueblo, 2000). 
A pesar de que en la actualidad la conceptualización de acoso escolar es conocida, 
todavía imperan diversas definiciones que varían en su nivel de alcance de conductas 
que pueden o no ser consideradas como tal. Es decir, que al existir diversas definiciones, 
el tema de su delimitación sigue siendo uno de los aspectos a reformular en el futuro 
(Smith, 2007). Tal como lo plantea Zins, Elias y Maher (2007) el tipo de definición que 
se establezca va a determinar la prevalencia que se encuentre en cada país. 
Algunos conceptos que intentan hacer una aproximación a la definición de acoso 
escolar son los propuestos por:  
Olweus (1978; 1991) y Smith y Thompson (1991) definen el Acoso Escolar, como 
un subconjunto de conducta agresiva en la que hay un desequilibrio de poder y donde el 
acto agresivo es repetido todo el tiempo. 
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Olweus (1987) una persona es intimidada si está expuesta, repetida y duraderamente 
a acciones negativas por parte de otro u otras personas. 
Olweus (1993) conducta de persecución física y/o psicológica que realiza un alumno 
o alumna contra otro, al que elige como víctima de repetidos ataques. Esta acción 
negativa e intencionada, sitúa a la víctima en posiciones de las que difícilmente puede 
salir por sus propios medios. 
Farrington (1993) por su parte define el Acoso Escolar como la opresión reiterada, 
tanto psicológica como física, hacia una persona con un poder menor, por parte de una 
persona con un poder mayor. 
Smith y Sarph (1994) lo catalogan como un sistemático abuso de poder. 
Ortega  (2004) lo define como un fenómeno de violencia interpersonal injustificada 
que ejerce una persona o grupo contra sus semejantes y que tiene efectos de 
victimización en quien lo recibe. Se trata estructuralmente de un abuso de poder entre 
iguales. 
Por su parte Oñate  (2004) precisa que  el Acoso Escolar es un continuo y deliberado 
maltrato verbal y modal que recibe un niño por parte de otro u otros, que se comportan 
con él cruelmente con el objeto de someterlo, apocarlo, asustarlo, amenazarlo y que 
atentan contra la dignidad de éste. 
Por último el Departamento de Educación del Gobierno Vasco (2004) define el 
acoso escolar como la intimidación entre iguales. Es decir, se usa para describir diversos 
comportamientos no deseados realizados por niños y adolescentes, que van desde 
insultos, agresiones físicas recurrentes, humillaciones públicas, bromas pesadas o 
rechazo explicito a que son sometidos los escolares por parte de algún o algunos de sus 
compañeros y de los que no puede defenderse por sí mismo. 
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La definición de acoso escolar más citada y aceptada por la comunidad científica es 
la de Olweus (1998), pionero en esta línea de  investigación, el cual lo define como un 
comportamiento prolongado y repetido de insultos, rechazo social, intimidación y/o 
agresividad física de uno(s) alumno(s) contra otro(s), que se convierte(n) en víctima(s) 
de sus compañeros a lo largo del tiempo. 
Las características que definen el Acoso Escolar, según Olweus (1998), son: 
intencionalidad, persistencia en el tiempo y abuso de fuerza,  las cuales se origina en el 
seno de una relación interpersonal caracterizada por un desequilibrio de poder. 
Factores pre disponentes y de adquisición del acoso escolar 
Los factores que facilitan la presencia o ausencia del fenómeno en una institución 
educativa, están relacionados con: (a) historia de aprendizaje a nivel familiar y social, 
(b) conductas aprendidas por moldeamiento; (c) disposición a la  agresión por vivir en 
una sociedad hostigada por la violencia; y (d) las interacciones agresivas entre los niños 
con  juegos propios de su edad, lo que lleva a una distorsión de la realidad (Pichardo, 
1999; Martínez, 2003; Lila, 2005). Es indispensable diferenciar las conductas fuertes y 
aceptadas que se pueden producir en el juego cotidiano de los niños, de las conductas de 
agresión y violencia, para poder identificar la dimensión de este problema y tomar 
medidas para su tratamiento y prevención (Gumpel y Meadan, 2000). 
Se ha observado que los niños que se caracterizan por ser irritables, con bajo 
autocontrol, muy activos y con problemas de atención e impulsividad presentan más 
probabilidades de mostrar problemas de conducta que los niños que no presentan tales 
características (Ayala, Pedroza, Morales, Chaparro y Barragán, 2002). En el mismo 
sentido De la Barra, Toledo y Rodríguez (2003) encontraron que los escolares 
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catalogados por los profesores como agresivos/desobedientes en su primer año escolar 
persistieron con este tipo de conductas seis años después. 
Factores familiares. Trianes (2000), afirma que el contexto familiar es fuente de 
desarrollo y aprendizaje de habilidades, pero también, si la interacción entre sus 
miembros no es de calidad, puede ser un factor de riesgo que predisponga el aprender, a 
responder con agresividad e inadecuación ante los iguales. En este sentido, en distintas 
investigaciones se ha constatado que el clima familiar positivo caracterizado por la 
cohesión afectiva entre padres e hijos, el apoyo, la confianza e intimidad entre ellos y la 
comunicación familiar abierta y empática, favorece el ajuste conductual y psicológico de 
los hijos Casas et al., (2004); Gracia y Musitu (2000); Lila y Buelga (2003); Musitu y 
García (2004); Van Aken, Van Lieshout, Scholte y Branje (1999), mientras que por el 
contrario, el clima familiar negativo en un contexto donde no exista ninguno de los 
componentes mencionados, constituye uno de los factores de riesgo más directamente 
relacionados con los problemas de conducta en niños y adolescentes (Casas, 1998; 
Dekovic, Wissink y Mejier, 2004; Gerard y Buehler, 1999). 
Dentro de lo que se denomina clima familiar negativo se han identificado numerosas 
variables familiares que parecen incidir en el comportamiento agresivo adolescente 
como lo son:  carencia de afecto, apoyo e implicación por parte de los padres; 
permisividad y tolerancia de la conducta agresiva del hijo; disciplina inconsistente, 
inefectiva y demasiado laxa o demasiado severa; estilo parental autoritario y uso 
excesivo del castigo; problemas de comunicación familiar; conflictos frecuentes entre 
cónyuges; utilización de la violencia en el hogar para resolver los conflictos familiares; 
problemas psicológicos y conductuales en los padres; rechazo parental y hostilidad hacia 
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el hijo; falta de control o control inconsistente de la conducta de los hijos; interacciones 
agresivas entre los hermanos (Estévez et al., 2005). 
Entre todos estos factores familiares, los problemas de comunicación y la presencia 
de conflictos, han sido los factores más estudiados en las investigaciones centradas en 
examinar la influencia de la familia en el comportamiento de los hijos (Buelga y Lila, 
1999; Dekovic et al., 2004; Estévez et al., 2005;  Kazdin, 1995;  Lambert y Cashwell, 
2003;  Loeber y Stouthamer, 1998; Martínez, Estévez y Jiménez, 2003; Olweus, 1999; 
Pichardo, 1999; Rigby, 1994). 
Tanto los problemas de comunicación familiar como la existencia de conflictos entre 
padres e hijos se han asociado con el desarrollo de problemas de conducta en la 
adolescencia. Así, la comunicación ofensiva e hiriente entre padres e hijos y los 
frecuentes conflictos familiares se han vinculado con los problemas de comportamiento 
en la escuela (Ary et al., 1999; Formoso, Gonzales y Aiken, 2002; Herrero, Martínez y 
Estévez, 2002; Lila y Musitu, 2002; Stevens, Bourdeaudhuij y Van Oost, 2002).  
Además, parece existir una relación bidireccional entre los problemas de conducta y 
el clima familiar conflictivo y poco afectivo, de modo que los conflictos familiares y la 
falta de calidez influyen en el desarrollo de problemas de conducta en los jóvenes y, a su 
vez, estos problemas de conducta se convierten en un estresor, ante el cual los padres 
reaccionan agravando el patrón negativo de interacción familiar (Buist, Dekovic, Meeus 
y van Aken, 2004; Eisenberg et al., 1999; Lila y Gracia, 2005). 
Otras investigaciones han señalado que las estrategias incorrectas utilizadas por los 
padres para resolver los conflictos, también juegan un papel relevante en el bienestar 
familiar y el de los menores. Actitudes tales como la falta de colaboración entre los 
miembros de la familia para resolver el conflicto, no hablar de forma asertiva del 
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problema, no regular las expresiones negativas, utilizar la agresión, amenazar e insultar, 
se han relacionado con la presencia de problemas emocionales y de comportamiento en 
la adolescencia (Cummings, Goeke-Morey y Papp, 2003; Martínez, 2002; Webster-
Stratton y Hammond, 1999). 
Factor escolar. Algunas características propias de los centros de enseñanza pueden 
favorecer el desarrollo de comportamientos violentos en las escuelas Henry (2000) como 
es, la masificación de estudiantes en las aulas, la carencia de normas de comportamiento 
claras para los alumnos y la orientación autoritaria del profesorado. Algunos autores 
como Rodríguez (2004), llegan a afirmar que existen instituciones educativas que son 
verdaderas ―fábricas‖ de violencia por varias razones, entre las que destaca: a) la falta 
tanto de motivación como de estrategias eficientes para hacer frente a los problemas de 
comportamiento del alumnado; b) el trato desigual a los estudiantes por parte del 
profesorado, que en ocasiones otorgan privilegios únicamente a determinados 
estudiantes en detrimento de otros; y c) la existencia de dobles mensajes en el aula, 
como lo es cuando el profesor utiliza el castigo como medio para mejorar la conducta de 
un estudiante, lo que además, en muchas ocasiones genera un ―efecto rebote‖ y más 
agresividad en el alumno. 
Otros factores, específicos de la organización del aula que se han relacionado con 
los problemas de conducta en los alumnos son: a) la realización de actividades altamente 
competitivas entre los estudiantes;  b) el aislamiento y rechazo social que sufren algunos 
alumnos; c) la tolerancia y naturalidad con la que se perciben las situaciones de 
violencia y maltrato entre compañeros; d) la poca importancia que se concede al 
aprendizaje de habilidades interpersonales; y e) el desconocimiento de formas pacíficas 
de resolución de conflictos (Cava y Musitu, 2002). 
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Estudios sobre la influencia del profesor concluyen que cuando el docente se 
esfuerza por establecer contactos positivos con los alumnos, les ofrece confianza, 
atención individualizada y les trata con respeto, disminuyen los comportamientos 
agresivos en el aula y los alumnos obtienen mejores resultados académicos, mientras que 
por el contrario, cuando el profesor desatiende a sus alumnos y se comporta 
irrespetuosamente con ellos, fomenta la agresividad en el aula y el fracaso escolar 
(Casamayor, 1999; Jesús, 2000; Meehan, Hughes, y Cavell, 2003; Reddy, Rhodes y 
Mulhall, 2003). 
Otro aspecto que se ha relacionado con la conducta violenta en la escuela es la 
actitud del alumno hacia el contexto escolar. Así, la actitud negativa hacia la autoridad 
formal, del centro educativo, se asocia con fracaso académico y problemas de 
comportamiento (Emler y Reicher, 1995; Epps y Hollin, 1993; Heaven, 1993; Loeber, 
1996; Samdal, 1998), mientras que por el contrario, cuando el adolescente presenta una 
actitud positiva hacia la escuela, el profesorado y los estudios es más probable que no 
presente dificultades de convivencia (Gottfredson y Hirschi, 1990; Moncher y Miller 
1999; Thornberry, 1996). 
Finalmente, algunos adolescentes se comportan agresivamente en la escuela porque 
se unen a compañeros  que también participan en conductas violentas. Entre ellos 
definen y crean códigos y normas y refuerzan sus propias conductas. Los actos 
antisociales son aplaudidos y aprobados, por lo que la probabilidad de presentar 
dificultades se incremente. Además, cuando un adolescente pertenece a uno de estos 
grupos violentos, mantiene menos interacciones positivas con otros compañeros y 
disminuye sus posibilidades de aprender habilidades sociales adecuadas. Por otro lado, 
el agresor sabe con toda seguridad que saldrá impune de su conducta, puesto que ni las 
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―víctimas‖ ni los ―espectadores” suelen denunciar estos hechos por miedo a represalias 
(Rodríguez, 2004). 
Factor social. Los niños continuamente reciben mensajes contradictorios de un 
entorno amable, respetuoso y en paz en el que están viviendo; originado en contenidos 
de literatura inapropiada para su edad,  resolución de conflictos familiares con gritos o 
insultos,  programas de televisión con contenidos violentos en horas infantiles, y 
divulgación y fácil acceso a contenidos  no aptos para menores de edad a través de otros 
medios de comunicación. Se ha observado efectos negativos de la violencia televisiva 
sobre la cognición, la emoción y la conducta infantil (Pérez-Olmos, Pinzón, González-
Reyes y Sánchez-Molano, 2005). Los niños imitan a sus familiares o héroes televisivos, 
y expresan sus emociones negativas con golpes y ofensas hacia los otros. 
El aprendizaje social como un mecanismo que alimenta las conductas del acoso 
escolar centra su fundamentación en los estudios realizados por Bandura (1976) quien 
propone que la agresión tiene muchos determinantes y diversos propósitos, por ello la 
Teoría del Aprendizaje Social pretende ofrecer un modelo explicativo más amplio que el 
de ―Frustración-Agresión‖, para abarcar  las condiciones que  regulan  todas las facetas 
de la agresión, sea individual o colectiva, sancionada personal o institucionalmente. Esta 
teoría define a la agresión como la conducta que produce daños a la persona y la 
destrucción de la propiedad Bandura y Ribes (1975);  Díaz-Aguado (2002) y ese daño 
puede adoptar formas psicológicas (devaluación y degradación) o forma física. En la 
valoración de este daño intervienen procesos de clasificación social (juicios subjetivos) 
mediatizados o influenciados por factores como el sexo, la edad, el nivel 
socioeconómico y la procedencia étnica del agresor. 
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Esta teoría explica la conducta humana y el funcionamiento psicológico como el 
producto de la interacción recíproca y continua entre el individuo y el medio ambiente, 
admitiendo la participación no solo de factores sociales o aprendidos, sino también de 
factores de tipo biológico o genéticos. Afirma, que las personas no nacen con repertorios 
prefabricados de conducta agresiva, sino que pueden adquirirlos, bien sea por 
observación de modelos o por experiencia directa, aunque estos nuevos modos de 
conducta no se forman únicamente a través de la experiencia, sea esta directa u 
observada. La estructura biológica impone límites a los tipos de respuestas agresivas que 
pueden perfeccionarse y la dotación genética influye en la rapidez con la que progresa el 
aprendizaje (Bandura y Ribes, 1975). 
El aprendizaje por observación de modelos agresivos no se produce de forma 
automática, dado que algunas personas no centran su atención en los rasgos esenciales 
del modelo, o sencillamente olvidan lo observado. Para conseguir algún grado de 
recuerdo es imprescindible representar mediante palabras, imágenes, signos o símbolos 
(Bandura, 1977; Brendgen, 2004).  Es decir, que aun habiendo aprendido conductas 
agresivas, el medio sociocultural juega un papel determinante en su ejecución. 
En el aprendizaje social se reconocen tres fuentes principales del modelado de la 
conducta agresiva: las influencias familiares, subculturales, y el modelamiento 
simbólico. 
La conducta agresiva puede aprenderse también por experiencia directa, mediante 
recompensas y castigos otorgados ante ejecuciones de ensayo y error. Kinnunen  (2003) 
afirma que un niño pacífico puede convertirse en agresivo, mediante un proceso en el 
que otro ejerce el papel de víctima y posteriormente contraataca con resultados exitosos. 
Ello obedecería a que ―las influencias del modelamiento y del reforzamiento operan 
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conjuntamente en el aprendizaje social de la agresión en la vida diaria‖ (Bandura y 
Ribes, 1975). 
De igual forma, es posible observar que al no haber un adecuado clima escolar se 
pueden presentar varias respuestas conductuales ante la problemática del conflicto entre 
pares, según O’Moore y  Kirkham (2001): a) evitación, negación o rechazo, que es la 
situación en donde el conflicto no se afronta, aunque se reconozca su presencia o 
existencia; b) proceso de negociación (informal o formal) en donde se busca una 
solución y ambos implican decisiones privadas y propias de las partes involucradas en el 
conflicto; c) mediación, considerada un proceso privado, voluntario y confidencial, en el 
que las partes sustentan el poder, siendo el mediador un tercero imparcial que intenta 
ayudar a las partes a resolver el conflicto y acuerda no hacer uso de su poder ni tomar 
decisiones o imponer resultados a las partes; d) involucramiento de terceros responsables 
de las decisiones, en donde se encuentran las figuras de autoridad de la institución. 
En cuanto al lugar en dónde suceden las intimidaciones O’Moore (2001) propone 
que la presencia de adultos es determinante para disminuir la frecuencia del acoso, tanto 
en la institución como en los alrededores del salón de clases o fuera de ella. 
Concluye la teoría del aprendizaje social, que las influencias familiares son las que 
mayor repercusión tienen en la vida de las personas, por su disponibilidad de modelos y 
por las carencias que pueden ocasionar; muchas investigaciones avalan este punto 
(Olweus, 1980; Loeber y Dishion, 1983; Perry y Bussey, 1984; Patterson y Stouthamer-
Loeber, 1984; Patterson, 1986; Chaux, 2002; American Psychological Association. 
2002). Se destaca el modelamiento simbólico a través de la televisión, ya que los 
patrones de respuesta trasmitidos gráfica o verbalmente, pueden aprenderse a través de 
la observación de una manera tan eficaz como aquellos presentados mediante 
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demostraciones sociales (Bandura, Ross & Ross, 1963 a; Bandura y Mischel, 1965; 
Elliott, 2002; Juárez, 2002).Otros investigadores demostraron que la exposición a la 
violencia televisada incrementa la agresividad interpersonal ( Parke y col. 1972; Stein, 
Friedrich y Vondracek, 1972; Crick, 1996; Pedersen, 2001). 
De lo anterior se concluye que el aprendizaje social es uno de los principios que 
generan y fortalecen al acoso escolar puesto que la convivencia es una condición para el 
trabajo educativo de calidad y también es un resultado del mismo (Viñas, 2004). Si los 
niños se educan en un ambiente conflictivo y hostil, aprenden a interactuar de esta 
manera, ya que la convivencia se aprende y se imita (Bandura 1963) en el contexto en el 
que el individuo se desarrolla. 
 Actores del conflicto 
A pesar de contar con unos protagonistas principales (agresor y víctima), se trata de 
un fenómeno grupal donde todos los sujetos involucrados juegan un rol; no todos  
establecen pautas de relación interpersonal de la misma manera, incluso una misma 
persona reacciona de diferente forma según las circunstancias que la rodean, aunque 
parecería que se pueden encontrar ciertos patrones estables con independencia del lugar 
y las circunstancias.  Según estudios, Cerezo (2000; 2001), algunas dimensiones de la 
personalidad se revelan como factores diferenciadores para cada uno de los sujetos 
implicados en una dinámica de agresión y victimización. 
Fey (2000) afirma que el establecer un perfil de los actores del acoso escolar permite 
contemplar los indicadores de observación en los que el profesor y/o psicólogo deben 
centrar su atención para poder diferenciar al alumno violento y agresor de aquellos 
alumnos que presentan rasgos de indisciplina y rasgos conflictivos, pero que no 
necesariamente deben verse involucrados en la dinámica del acoso escolar 
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Según la finalidad de la acción y los roles que juega cada uno de los participantes de 
la agresión, se puede reflejar diversidad en los perfiles de los participantes como 
víctima, agresor, agresor victimizado y de testigos, o personas que de forma pasiva 
actúan en el fenómeno tales como profesores y directivos (Cerezo, 2006). Sin embargo, 
Olweus (1978) consideró   viable organizar tres grupos de personas que intervienen en el 
conflicto: el agresor, la víctima y el espectador, en este sentido, es importante 
reconocerlos desde sus acciones, pensamientos e historia personal, ya que es posible 
evidenciar a partir de ello que  existen refuerzos por factores ambientales, culturales y 
sociales que ayudan a mantener o inhibir el desarrollo de conductas violentas en el 
ámbito escolar (Cerezo y Ato, 2005). 
Sin embargo, los perfiles presentan algunos inconvenientes, entre ellos la rigidez de 
los mismos, ya que resulta prácticamente imposible incluir todos los comportamientos, 
situaciones, características y actitudes de los sujetos que forman parte del acoso escolar. 
Espinoza (2006) propone que el acoso escolar puede generar varias reacciones negativas 
como irritabilidad, pánico, falta de concentración, victimización física y conductas 
delincuenciales sin generalizar que todos los jóvenes que presenten estas características 
estén inmersos en el conflicto. 
Por todo ello, se considera que el perfil debe estar sometido a revisión constante y 
utilizarse a nivel investigativo, evitando rotular de forma equivoca a los estudiantes, 
(Marcus, 2001). 
Definir el perfil de agresores y víctimas es un proceso complejo de realizar, sin 
embargo, Ortega (1994); Olweus (1998); Cerezo (2001) y Benítez y Justicia (2006) a 
partir de sus investigaciones hacen una aproximación en la cual se toman en cuenta 
aspectos individuales (conductuales, cognitivos y emocionales) y sociales de cada uno. 
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Agresor. En cuanto al perfil del agresor, Olweus (1998) señala que posee un 
temperamento impulsivo y con deficiencias en habilidades sociales para comunicar y 
negociar sus deseos. 
Por el contrario, Sutton (1999) plantea que los agresores tienen una teoría de la 
mente superior y que son extremadamente competentes, socialmente capaces de 
manipular a la víctima y la situación y de prever sus posibles reacciones. En relación con 
esto, Olweus (1998) les atribuye falta de empatía hacia el sentir de la víctima y falta de 
sentimiento de culpabilidad. Se consideran líderes y sinceros, muestran alta autoestima y 
considerable asertividad, en ocasiones buscan provocar a sus iguales (Cerezo 2000; 
2001); también denotan falta de control de la ira y nivel alto de los sesgos de hostilidad 
que hace que interprete sus relaciones con los otros como fuentes de conflicto y agresión 
hacia su propia persona (Wolke y Stanford, 2001). Los agresores se caracterizan por ser 
violentos, autosuficientes y manejar un alto nivel de autoestima, por lo general, son de 
sexo masculino, tienen mayor fortaleza física con respecto a sus compañeros y de la 
víctima en particular Olweus, (1998); Ortega, (1994); Cerezo, (2001); (Avilés, 2006). 
Shields y Cicchetti (2001), señalan que los actores del acoso  padecen un problema 
de ajuste en sus reacciones emocionales con una carga excesivamente agresiva en las 
interacciones sociales, son jóvenes menos populares que los bien adaptados pero más 
que las víctimas. Suelen carecer de fuertes lazos familiares y estar poco interesados por 
la escuela. En esta línea de pensamiento Baldwin (2003), ha expresado que si bien los 
niños nunca han sido buenos escuchando a sus adultos, sí han sido buenos imitadores de 
sus conductas. 
Olweus (1998) define dos perfiles de agresor: a) el activo; que es aquel que arremete 
personalmente, estableciendo relaciones directas con sus víctimas; y b) el social / 
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indirecto; que logra dirigir, en forma desapercibida, el comportamiento de sus 
seguidores a los que induce a actos de violencia y persecución de inocentes. 
Olweus (2001) complementa su definición al afirmar que el agresor desarrolla 
conductas de hostigamiento mantenidas por refuerzo social  de un grupo que 
generalmente lo acompaña. Es de anotar que esta conducta esta reforzada por aspectos 
familiares, sociales, moldeamiento de conducta, disposición biológica o situación 
económica. 
A partir de lo anterior,  para Gumpel y Meadan (2000) y  Cerezo (2006) es posible 
observar otra característica importante del fenómeno del acoso escolar, diferente a la 
manifestación conductual entre agresores y victimas, como manifestaciones 
conductuales de carácter desafiante que presentan los agresores con personas diferentes 
a sus pares (profesores o directivos de la institución); el hostigamiento que se define 
como acciones gestuales de falta de respeto, odio, desprecio, ridiculización, burla, 
menosprecio, crueldad e imitación burlesca y las conductas de acoso escolar en las que 
el agresor busca distorsionar la imagen social de su compañero  
Por su parte Collell y Escudé (2007), proponen dos tipos de agresividad, en la 
primera el agresor es predominantemente; el cual está vinculado a la agresividad 
proactiva. Es decir, a la utilización de la violencia como instrumento para conseguir 
determinados objetivos. Estos niños tienen un patrón de personalidad agresivo y 
dominante,  y muestran actitudes positivas hacia la violencia, está; vinculado a la 
agresividad reactiva la cual es  una explosión que surge cuando la persona experimenta 
un nivel de tensión o una dificultad que supera su capacidad de afrontamiento 
(Björkqvist  1992; Olweus 1998; Cerezo, 2001). 
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La segunda es  la agresividad reactiva, la cual puede convertirse en instrumental si 
se obtiene algún beneficio a corto plazo que la refuerce (Díaz-Aguado, 2003). La Teoría 
del Procesamiento de la Información Crick y Dodge (1994), explica la agresividad 
reactiva como un déficit en el procesamiento de la información social. Los niños 
agresores reactivos presentarían un sesgo atribucional que los llevaría a interpretar como 
hostiles situaciones ambiguas que por la falta de autorregulación emocional, los haría 
más vulnerables a sufrir el rechazo sistemático de sus compañeros. 
Victima. Se señala a las víctimas como débiles, inseguras, ansiosas, cautas, 
sensibles, tranquilas y tímidas y con bajos niveles de autoestima (Farrington, 1993); no 
son agresivas, ni violentas y muestran un alto grado de ansiedad. Algunos presentan un 
déficit en el procesamiento de la información social que se traduce en una falta de 
habilidades sociales (Craig y  Pepler,  2003). Estos niños cuando se sienten atacados 
reaccionan llorando o alejándose y refuerzan así las actitudes del agresor. 
Según Olweus (1998) las víctimas son menos fuertes físicamente, en especial los 
niños. El autor señala ciertos signos visibles que el agresor elegiría para atacar a las 
víctimas y que las separarían de otros estudiantes; serían rasgos como los lentes, el color 
de piel o el pelo, alguna característica física que lo ponga en desventaja frente a los 
demás (complexión débil u obesidad); sin embargo, indica que las desviaciones externas 
no pueden ser consideradas como causa directa de la agresión ni del estatus de la víctima 
(Benítez y Justicia 2006). 
Olweus (2001) concluye que la persona reconocida como víctima será percibida 
como diferente por el grupo y esta diferencia la convertirá en objetivo del acosador. 
Algunas de las características típicas de esta persona es el mostrarse inseguras, ansiosas, 
débiles, con bajas habilidades sociales. 
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En general, son sujetos rechazados, difícilmente tienen un verdadero amigo en clase 
y les cuesta mucho trabajo hacerlos. Son niños aislados que tienen pobres redes sociales 
de apoyo tanto con compañeros como con profesores (Avilés y Monjas, 2005); sin 
embargo, desarrollan una mayor actitud positiva hacia su profesorado en comparación 
con los agresores (Olweus, 1998). 
Las víctimas también presentan ciertas particularidades; en general, se pueden 
distinguir en dos variaciones que, a su vez, reflejan dos maneras distintas de reaccionar 
frente al acoso y agresión por parte de sus compañeros: de un lado,  puede interpretar la 
victimización como una experiencia crítica muy traumática que, junto con su tendencia 
al retraimiento, mine su autoconcepto y desemboque en síntomas depresivos y 
sentimientos de soledad; esta variación se conoce con el nombre de víctima pasiva o 
sumisa. Por otro lado, es posible que la víctima desarrolle actitudes tan negativas hacia 
sus iguales que,  junto con su tendencia a la impulsividad, desencadene una reacción 
agresiva hacia sus propios agresores; ésta sería la víctima provocativa o agresiva 
(Olweus, 1978, 1993; Crick y Grotpeter, 1995). 
Ambos tipos de víctimas presentan algunas características en común, como su 
situación social de aislamiento en la escuela y su impopularidad entre los compañeros, 
así como problemas de memoria, viéndose perjudicadas sus capacidades cognitivas 
(Waschbush 2002; Craig y Pepler,  2003). 
Observador. Es muy bien sabido que la mayoría de los estudiantes  de una clase en 
la cual existen problemas de acoso escolar, son conscientes de lo que está sucediendo, es 
más, muchos de ellos son espectadores de los distintos sucesos.  Este grupo puede 
comportarse de distintas formas: observando las agresiones, aprobándolas e incitándolas 
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ó bien se muestran neutros pero se convierten en cómplices, ya que al no denunciarlos 
apoyan indirectamente el acoso (Thompson, Arora y Sharp, 2002). 
Las observaciones de estas conductas tendrán unas consecuencias para los 
espectadores: ante situaciones injustas en el futuro, no sabrán cómo actuar, se reforzará 
un modelo de actuación inadecuado y se desarrollará una falta de sensibilidad ante el 
sufrimiento de los demás (Bandura 1963). 
Según el Informe del Defensor del Pueblo (2000), tanto los adultos como los jóvenes 
se comportan de forma agresiva después de observar un acto de agresión. En el caso del 
maltrato entre iguales se produce un contagio social que inhibe la ayuda e incluso 
fomenta la participación en los actos intimidatorios por parte del resto de los 
compañeros que conocen el problema, aunque no hayan sido protagonistas inicialmente 
del mismo.  
La dinámica del acoso escolar es favorecida por la llamativa pasividad de los 
compañeros. De esta forma las situaciones de abuso encuentran apoyo en el grupo, ya 
que es el propio grupo el que al aislar y no ayudar a la víctima, favorece el 
mantenimiento de la problemática (Rodríguez, Seoane y Pedreira, 2006). El que los 
demás no hagan nada para intervenir es percibido por la víctima y el agresor como una 
señal de que la situación goza de la aprobación social del grupo de iguales. Esto 
naturaliza el acto, lo que deja más sola y desprotegida a la víctima, apoyando el 
comportamiento de los agresores (Lorenz 1974). 
 Lo anterior es esencial para entender la regularidad de este fenómeno ya que puede 
producirse bajo el conocimiento de un número importante de observadores que, en 
general, son los compañeros y no los adultos del entorno de los escolares. Esta pasividad 
de los testigos tiene contenidos defensivos: tiene la intención de evitar convertirse ellos 
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mismos en el blanco posible de los ataques. De manera que, de simples observadores 
pasan a ser cómplices y así, las situaciones de abuso encuentran apoyo en el grupo; es 
más, es el propio grupo el que, al aislar y no ayudar al sujeto víctima, en alguna medida, 
las genera y mantiene (Gumpel y Meadan 2000; Cerezo, 2006). 
Pero estas situaciones, en las que se contemplan acciones repetidas de agresión sin 
ser capaces de intervenir para evitarlas, también generan consecuencias para los  
espectadores tales como la desensibilización que se produce ante el sufrimiento de otros. 
Además, se indica que aunque el espectador reduce su ansiedad de ser atacado, en 
algunos casos podría sentir una sensación de indefensión semejante a la experimentada 
por la víctima (Astor, 2002).  Así, los efectos del abuso y la violencia se extienden más 
allá de sus protagonistas. 
Consecuencias del Acoso Escolar 
Dado que toda conducta violenta produce consecuencias, es relevante mencionar 
que ante la problemática del acoso escolar se pueden identificar algunos efectos 
significativos tanto a nivel personal, institucional y social.   
Como se describió en párrafos anteriores el acoso se caracteriza, como regla general, 
por una continuidad en el tiempo, describiendo los actos concretos que lo integran en 
agresiones físicas, amenazas, vejaciones, coacciones, insultos o en el aislamiento 
deliberado de la víctima. La desigualdad en la que se estructura la relación entre iguales 
degenera en una relación jerárquica de dominación-sumisión entre acosador(es) y 
acosado(s), denotándose  en una conducta que muestra  desequilibrio de poder, que 
puede manifestarse en forma de actuación en grupo, mayor fortaleza física o edad y 
aprovechamiento de la discapacidad de la víctima entre otras. 
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Debido a esto, las consecuencias para la salud mental están relacionadas con 
ansiedad y depresión (Kumpulainen y Rasanen, 2000; Salmon y West, 2000; 
Kumpulainen, Rasanen, y Puura, 2002), desórdenes alimenticios (Kaltiala-Heino, 
Rimpela, Rantanen, y Rimpela, 2000), baja autoestima (O’Moore y Kirkham, 2001), y 
bajo rendimiento escolar (Kochenderfer y Ladd, 1996; Karatzias y Swanson, 2002). 
Espinoza (2006), propone que la violencia entre compañeros puede reflejar notas 
pobres, bajo rendimiento académico y bajos porcentajes en culminar sus estudios y por 
el contrario  altos niveles de deserción. Además  Kumpulainen y Rasanen (2000); 
O’Moore y Kirkham (2001) Salmon y West (2000); Kumpulainen, Rasanen, y Puura 
(2002); Swanson (2002), afirman que el acoso escolar puede generar varias reacciones 
negativas, irritabilidad y pánico, determinando otras características como memoria 
repetida del episodio y falta de concentración. La victimización física y la subordinación 
psicológica también se correlacionan con sentimiento de depresión, baja autoestima, 
soledad, ansiedad, fracaso y dificultades escolares, ya enunciados por  Kochenderfer y 
Ladd, (1996). 
Benítez y Justicia (2006), confirman que después de episodios de acoso se 
encuentran niños con baja autoestima (O’Moore y Kirkham, 2001), reducción de auto 
confianza, problemas psicosomáticos, ansiedad, disfunción social y tendencias suicidas. 
En cuanto a los agresores  observaron que en el futuro no se integrarán a la vida social,  
que pueden trasladar el comportamiento a otros ámbitos a parte del escolar y pueden 
emitir conductas delictivas. 
Según Smith (2004), el acoso escolar  podría resumirse como un abuso sistemático 
del poder; y éste fenómeno reiterativo, tiene efectos más devastadores que los 
ocasionados por eventos aislados de violencia escolar. La conducta suicida puede ser 
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una de esas consecuencias del acoso sistemático. Klomek (2009), ha encontrado 
diferencias significativas en la conducta  suicida entre niños y niñas siendo mayor en 
este último grupo. 
De forma complementaria a las explicaciones basadas en el efecto farmacológico 
directo, un buen número de trabajos sugiere la existencia de una relación indirecta entre 
consumo de sustancias y violencia (Abbey, Zawacki, Buck, Clinton y McAuslan, 2004; 
Champion et al., 2004). Se ha señalado que el alcohol y otras drogas podrían 
incrementar la agresión a través de su efecto psicofarmacológico directo sobre los 
procesos atencionales, interpretativos o de toma de decisiones (Abbey, Zawacki y 
McAuslan, 2000).  
Así, de acuerdo con Jessor et al., (2003), los adolescentes y jóvenes que se implican 
en un comportamiento de riesgo para la salud es probable que también lleven a cabo 
otros, aunque no exista necesariamente una relación causal entre ellos (Feldstein y 
Miller, 2006). En este sentido, (DuRant et al., 2007; Eaton et al., 2007; Howard et al., 
2007; King et al., 2004) numerosos estudios han evidenciado la existencia de 
comportamientos problemáticos o de riesgo, dentro del cual el consumo de alcohol  y la 
violencia habitualmente  podrían compartir el mismo mecanismo explicativo subyacente 
(Peña, Andreu y Graña, 2008). 
Consumo de Alcohol 
Antes de definir el alcohol es importante saber que es catalogado como una droga. A 
su vez  la Organización Mundial de la Salud (OMS, 2006) define dicho concepto como 
cualquier sustancia (ya sea terapéutica o no) que, introducida en el organismo, es capaz 
de modificar una o varias de sus funciones. Las drogas son  sustancias psicoactivas que 
ejercen una  acción sobre el Sistema Nervioso Central (SNC) y que tienen la capacidad 
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de modificar el comportamiento aumentando o disminuyendo su velocidad y alterando el 
campo de conciencia (Pérez,  2000). 
Es de anotar que hay drogas legales e ilegales. Las ilegales son las que son 
penalizadas por la ley, tales como la marihuana, cocaína, éxtasis, entre otras. Las legales 
son las prescritas por un doctor, cotidianamente conocidas como remedios, también 
forman parte de este grupo las que se pueden comprar sin ninguna restricción, como el 
cigarrillo y el alcohol a pesar de su capacidad de modificar las funciones del organismo 
y del alto poder adictivo que presentan. 
La palabra alcohol proviene del vocablo árabe ALKUHL que significa esencia. El 
alcohol es un líquido volátil e inflamable, incoloro, de sabor ardiente y olor fuerte, no 
desagradable, que se obtiene por destilación del vino y plantas azucaradas y por 
fermentación de diferentes sustancias orgánicas, patatas, remolachas, granos, maderas y 
otros. Desde épocas remotas el uso del alcohol está asociado con actividades sociales y 
ritos religiosos de las antiguas comunidades tanto en Europa, Asia y América Latina. 
Desde entonces se distinguieron dos grandes categorías de consumidores, aquellos que 
beben dentro de las normas sociales de responsabilidad y los que, pierden el control y se 
convierten en bebedores irresponsables (García 2007). 
El consumo se entiende como la utilización que se hace de una sustancia en un 
momento dado, y como consecuencia del cual se experimentan unos efectos 
determinados (Pons y Borjano, 1999); además, es claro que el consumo de alcohol lo 
realiza tanto el alcohólico, como el bebedor  habitual, sea éste moderado o abusivo, 
como el bebedor esporádico, como quien lo hiciera por primera vez. Dicho de otra 
manera, el término consumo de alcohol, en un sentido estricto, contempla únicamente la 
ingesta actual, aislada de otras ingestas pasadas o futuras (Pons y Borjano, 1999).  
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El consumo de bebidas alcohólicas es un hecho socialmente aceptado e incluso 
estimulado desde diversos medios. Colombia es uno de los países donde la 
disponibilidad de bebidas alcohólicas entre la población es alta, hecho favorecido por su 
gran producción y bajo precio (Programa Presidencial Rumbos, 2001).   
El consumo de alcohol se asocia con las limitaciones que tiene el adolescente en su 
desenvolvimiento social, influida por las determinaciones socioculturales, razón por la 
cual deben fortalecerse las habilidades sociales y los valores del mismo (Graña, 2000; 
Sánchez, 2002). 
Se atribuye al consumo constante causas relacionadas con el estrés, que provocan 
alteraciones en la relación social, familiar y económica de los sujetos expuestos a este 
riesgo, asociado con trastornos de la personalidad, rechazo al medio, evasión de 
conflictos, inmadurez emocional (Reyes 2005; García 2007). 
Es determinante la influencia que tiene el grupo de amigos en el consumo de alcohol 
por parte del adolescente, especialmente cuando son de mayor edad o tienen conductas 
no adaptativas; esta situación se produce por temor al rechazo de los compañeros o por 
dejarse influir fácilmente por éstos (Graña, 2000; Sánchez, 2002).  
El contexto familiar puede constituir un elemento de riesgo para el consumo de 
alcohol en adolescentes, por las variaciones en su estructura  y pérdida de los sistemas 
de apoyo en este contexto (Sánchez, 2002). 
La situación actual que vive Colombia se caracteriza por una estabilización del nivel 
de ingesta de bebidas alcohólicas, y por la introducción de unos patrones de consumo 
distintos de los tradicionales que implican nuevos riesgos. En los jóvenes el consumo de 
alcohol ha adquirido características particulares, distintas de las tradicionales (Programa 
Presidencial Rumbos, 2001). 
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 La etapa del desarrollo de consumo de la mayoría de los jóvenes está caracterizada 
por experimentación con adultos y por sentimientos de independencia e invulnerabilidad  
que se pueden convertir en promotores de la ingesta de bebidas alcohólicas (Burkey y 
Stephens, 1999). De igual forma que la interacción con compañeros, las relaciones con 
el sexo opuesto; el deseo de ser aceptado, el establecer redes sociales con gente 
desconocida y las situaciones específicas de exigencia social podrían producir 
sentimientos de ansiedad social (García 2001), que promovería la decisión de consumir, 
al percibir el alcohol como reductor de ansiedad y facilitador de vinculación social; y el 
no poseer otras estrategias para reducir la ansiedad (Burkey y Stephens, 1999). 
La Organización Mundial de la Salud (2009) define el estado de embriaguez como 
un  estado de alteración subjetiva, en el que se deteriora el dominio de la persona 
dependiente, sobre su forma de beber, existe la urgencia de injerir alcohol y se pone de 
manifiesto una importancia fundamental del alcohol, en que el planteamiento de las 
ocasiones de beber, puede tener preferencia sobre el resto de sus actividades. Además de 
estos cambios, se observa un estado de alteración psicobiológica, con signos y síntomas 
a la privación del alcohol. 
El término abuso, según Bríñez (1998), hace referencia al consumo repetitivo de 
alcohol el cual  produce disfunciones psicofisiológicas y alteraciones psicosociales,   a 
pesar de que el sujeto es consciente del daño que le produce el consumo de alcohol. 
El concepto de consumo abusivo, hace referencia al patrón conductual de uso 
compulsivo por el cual la persona logra asegurar el suministro del alcohol, seguido 
además por la tendencia de incrementar la cantidad de  consumo en un menor tiempo 
(Briñez, 1998; Wechsler, 2000).  
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El consumo excesivo de alcohol origina importantes consecuencias económicas y 
sociales, está ligado a un incremento de la problemática familiar (inadecuadas relaciones 
familiares, marginación, abandono, entre otras), delincuencia y violencia callejera, 
pérdida de productividad laboral y un mayor índice de accidentes (Programa 
Presidencial Rumbos, 2001).   
Una vez que el joven consume alcohol de forma habitual y constante se pasa a una 
tolerancia de dicha bebida, es decir, se necesita cada vez más cantidad para que se 
puedan notar los efectos adversos de la sustancia en el organismo (Graña, 2000). 
Seguido a la tolerancia la persona puede presentar lagunas de memoria, no 
necesariamente tienen que ser de largo tiempo, pero sí tienen lapsus debido a la ingesta 
continua, de igual forma, se presentan dificultades a la hora de dejar de beber, y  querer 
suspender el consumo, ya que no pueden llevar una vida normal si no se han tomado una 
copa. Creándose la dependencia hacia el alcohol (Flórez, 2002; Pascual, 2002). 
La Organización Mundial de la Salud (2006), define la dependencia  al alcohol 
como un estado psíquico y en ocasiones también físico que se caracteriza por una 
compulsión a recurrir a su ingesta, ya sea de modo continuo o periódico para sentir sus 
efectos y en ocasiones para evitar el malestar de su abstinencia. 
Cuando se alcanza este punto, el deterioro tanto físico como mental es importante, 
llegando a tener enfermedades no reversibles que lo único que hacen es empeorar su 
estado y en algunos casos causar la muerte (Griffin, 2001). 
El alcoholismo, también conocido como dependencia del alcohol, es un consumo 
excesivo de esta sustancia. Se caracteriza por que se hace de forma prolongada y 
constante, es de aclarar que la ingesta esporádica de alcohol no es una característica que 
determine una dependencia como tal.  
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Es considerado una enfermedad crónica producida por el consumo de forma 
incontrolado de bebidas alcohólicas y este comportamiento es el que provoca 
consecuencias negativas tanto físicas como mentales, en la vida social, familiar e incluso 
laboral de las  personas es decir, que influye negativamente en su entorno (García 2004). 
La dependencia psicológica, es una condición en la que el alcohol promueve una 
sensación de satisfacción que motiva al sujeto a repetir su consumo para inducir el 
placer de sus efectos (Castro 2007). La dependencia física, es una circunstancia que se 
pone de manifiesto como un trastorno físico cuando la cantidad de alcohol en el cuerpo 
disminuye de modo importante. Estos trastornos fisiológicos originan el síndrome de 
abstinencia de la sustancia que se compone de síntomas somáticos y mentales, signos 
que son característicos del consumo de alcohol (Becoña, 2002). 
El término síndrome de dependencia del alcohol (SDA) descrito como un trastorno 
de conducta crónico, manifestado por un estado psíquico y físico, que conduce 
compulsivamente a ingestas excesivas de alcohol con respecto a las normas sociales y 
regulaciones de la comunidad, de manera repetida, continua o periódica con objeto de 
experimentar efectos psíquicos y que acaban interfiriendo en la salud y en las funciones 
económicas y sociales del bebedor (García, 2007). 
En la clasificación realizada por Pérez (2000) sobre las SPA establece cuatro grupos 
los cuales dependen de sus efectos psicofisiológicos (depresores, estimulantes, 
alucinógenos y mixtos). El alcohol es catalogado como un depresor, el cual  disminuye 
el nivel de funcionamiento del Sistema Nervioso Central, reduciendo la excitación 
psicológica (Pérez, 2000; Organización Mundial de la Salud - O.M.S 2006; Barlow y 
Durand, 2004). 
Acoso escolar, consumo de alcohol y autocontrol 44 
Esta concepción sirve de base, desde el punto de vista médico, a dos sistemas 
diagnósticos empleados casi en paralelo; en Europa son más aceptados los de la OMS 
(Décima Edición de la Clasificación Internacional de Enfermedades-CIE-10-1982) 
mientras que en Norteamérica los plasmados en el Manual de Diagnóstico y Estadística 
(DSM IV 1994). La CIE-10 define el sistema de dependencia alcohólica como un 
trastorno, no una enfermedad, mientras que el DSM IV plantea que la dependencia a 
sustancias psicoactivas, extensivo al alcohol, es un patrón desadaptativo de consumo que 
conlleva a un deterioro o malestar clínicamente significativo. Los principales criterios 
empleados en ambas son: el excesivo consumo de alcohol, la repercusión física y 
psíquica que produce y los conflictos psicosociales, legales, laborales y familiares que 
crea.  
El alcohol tiene la capacidad de afectar el sistema nervioso central y al tiempo puede 
producir incapacidades mentales y físicas en la persona que lo usa y tener repercusiones 
negativas  en la sociedad, también es común que las consecuencias desafortunadas se 
manifiesten con mayor gravedad por el uso diario de la sustancia cuando el individuo 
manifiesta por lo menos algunas de las características típicas de lo que se conoce como 
dependencia (Becoña, 2002). 
De acuerdo con Barlow y Durand (2004), aunque el alcohol es un depresor del 
sistema nervioso central, su efecto inicial aparenta ser estimulante, pues las primeras 
zonas que se deprimen en el cerebro son los centros inhibitorios y por ende se tiende a 
ser más extrovertido. Posteriormente se deprimen más áreas por lo cual se reduce la 
coordinación, se reduce el tiempo de reacción.  
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Consumo abusivo de alcohol 
Es un patrón disfuncional que se deriva de la ingestión excesiva y no controlada de 
alcohol (Amador, 2007). El consumo abusivo de alcohol tiene que ver directamente con 
la cantidad y tiempo de exposición al consumo e indirectamente con el tipo de alcohol 
que se consume, sin embargo, el consumo abusivo de alcohol se caracteriza por la 
necesidad incontrolada de beber (Hernández, 2007). En este momento se busca cambiar 
el estado de ánimo, cambiando su motivación inicial que era el consumir como parte de 
una costumbre social, ya que se suele empezar a consumir con otras personas (Sánchez, 
2007). En un principio, la persona muestra mucha tolerancia al alcohol, en algunas 
ocasiones parece que no le afectara.  
Acción biológica 
El consumo de alcohol provoca una alteración del equilibrio excitatorio e inhibitorio 
en el sistema nervioso central. A corto plazo se produce un incremento del efecto 
inhibitorio del neurotransmisor ácido gamma-aminobutírico (GABA), responsable del 
estado de sedación y disminución de la ansiedad. Por otro lado, ocurre una inhibición de 
la transmisión excitatoria a causa de la inhibición del ácido glutamatérgico, el mayor 
neurotransmisor excitatorio del cerebro (Kuther, 2002). A largo plazo se genera 
tolerancia, produciéndose la necesidad de consumir más para obtener los mismos efectos 
(Barlow y Durand, 2004). Si el consumo es interrumpido bruscamente ocurre una 
activación de la transmisión glutamatérgica e inhibición de la GABAérgica, 
produciéndose el síndrome de abstinencia y un deseo compulsivo por consumir alcohol 
(Pérez, 2004; Pérez Rial, Ortiz y Manzanares, 2003). 
Los efectos motivacionales apetitivos producidos por el alcohol incluyen un 
incremento de estados placenteros, así como el alivio de sensaciones displacenteras 
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producidos por el estrés, la ansiedad y la abstinencia (Cunningham, Fidler y Hill, 2000; 
Pérez 2009). El alcohol estimula la liberación de dopamina en el núcleo acumbens y 
también incrementa el metabolismo de dopamina en otras áreas del cerebro involucradas 
en el sistema de refuerzo. Otro neurotrasmisor relacionado con los efectos reforzantes 
del alcohol es la serotonina, incrementándose la actividad de ciertas áreas del cerebro, 
tales como el núcleo acumbens, córtex frontal y el estriado anterior. Luego de ingerir 
alcohol, también se produce una liberación de opioides endógenos, que a la vez provoca 
efectos de euforia (Eight Special Report to the U.S.Congress on alcohol and Health, 
1993). 
Metabolismo del alcohol 
El alcohol se absorbe por vía digestiva, inhalatoria o por la piel, esta última en 
condiciones de no evaporación y de dilución a 70% aproximadamente. El etanol ingresa 
al organismo generalmente por vía oral. La absorción inicial se produce en el estómago 
en el transcurso de 5 a 10 minutos, pero la absorción principal se produce en el duodeno 
y yeyuno proximal. También se absorbe en el colon y en cantidades menores en el 
esófago y las membranas mucosas (Cunningham, Fidler y Hill, 2000). 
La gran solubilidad del alcohol en agua y grasas permite su rápida distribución en 
todos los tejidos. Con concentraciones elevadas inhibe el movimiento gástrico, demora 
el vaciamiento gástrico lo cual ocasiona un fenómeno de contención o estreñimiento. Se 
distribuye en el agua corporal por lo que su dispersión en el organismo depende de su 
partición entre agua y grasa, debido a esta característica ya que el tejido graso constituye 
una mayor proporción del peso corporal en las mujeres que en los hombres, es que el 
volumen de distribución es diferente para el sexo femenino que para el masculino. De 
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ahí que la absorción de una cantidad de alcohol produce un nivel sanguíneo más elevado 
en las mujeres que en los hombres de igual peso (Dotinga  2007). 
Efectos del consumo de alcohol  
Los efectos del alcohol sobre el organismo dependen principalmente de la 
concentración de alcohol en la sangre, de modo que en términos generales las 
sensaciones  iniciales son de disminución de las inhibiciones y ligera alteración de las 
sensaciones; luego aparece un comportamiento emocional exagerado, pérdida de la 
coordinación motora, problemas de equilibrio y visión doble, asimismo se afecta el 
habla; cuando la concentración de alcohol alcanza el 0.1% en sangre, se produce el 
estado tóxico conocido como ―borrachera‖, en el cual el sujeto no puede coordinar su 
pensamiento, ni sus movimientos, además se afecta notoriamente la cognición y el 
juicio; al llegar al 0.5% hay pérdida de conciencia asociado a la depresión de los centros 
inferiores que afectan la respiración y los reflejos espinales; y por encima del 0.55% 
puede producirse la muerte (Pérez 2003). 
El alcohol produce una modificación del metabolismo y, por ello en los alcohólicos, 
la suspensión brusca del consumo produce un ―síndrome de abstinencia‖ muy agudo, 
caracterizado por temblor en las manos, confusión, ansiedad severa y crisis alucinatorias 
que pueden desembocar en el llamado ―Delirium Tremens‖ (Flórez, 2002). 
El marcado carácter social que presenta esta droga y la gran aceptación de la que 
goza permite que se cataloguen como normales patrones de consumo que, en verdad, son 
claramente desmesurados. 
Efectos a nivel orgánico. Transcurridos pocos minutos tras la ingesta del alcohol, 
éste pasa al torrente sanguíneo donde puede llegar a mantenerse durante varias horas y 
desde el cual ejerce su acción sobre los diversos órganos del cuerpo. 
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El alcohol afecta a todo el organismo, sin embargo uno de los órganos más 
perjudicado es el hígado; éste cumple con la misión de transformar el alcohol en otras 
sustancias que no resulten peligrosas para el sujeto, pero tiene una capacidad limitada: 
puede metabolizar entre 20 y 30 gramos de alcohol por hora y mientras tanto la bebida 
circula por la sangre dañando al resto de órganos por los que pasa (sólo entre el 5 y el 
10% es eliminado por la orina, la respiración y el sudor); su uso crónico disminuye la 
capacidad del organismo para asimilar nutrientes y produce alteraciones del sueño, 
depresión, agresividad y deterioro de la conducta social (Stansfeld,  Fuhrer, Shipley, y 
Marmot, 2002). 
Como se mencionó anteriormente el alcohol no es un estimulante del Sistema 
Nervioso Central sino un depresor del mismo, pues a la sensación inicial de euforia y 
desinhibición, le sigue un estado de somnolencia con visión borrosa, incoordinación 
muscular, aumento del tiempo de respuesta, disminución de la capacidad de atender y 
comprender, fatiga muscular, etc. El consumo excesivo de alcohol produce acidez de 
estómago, vómitos, diarrea, descenso de la temperatura corporal, sed, dolor de cabeza, 
deshidratación. Si las dosis ingeridas han sido muy elevadas - caso de intoxicación 
etílica aguda - pueden inducir depresión respiratoria, coma y la muerte (Pérez, 2000; 
Pares y Caballeria, 2002) . 
Tipos de consumidores 
El consumo ocasional de pequeñas cantidades de alcohol para promover la 
relajación durante las reuniones sociales son maneras de recurrir a las sustancias 
psicoactivas que han sido vistas como permisibles por diversas culturas en muchas 
épocas, y que por regla general pueden practicarse moderadamente sin ocasionarle 
efectos adversos al organismo. A lo cual Pérez (2000) afirma que los bebedores se 
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clasifican en normales y anormales. A su vez, los normales se clasifican en abstemios 
(no bebe más de 5 veces al año) y moderado (consume en situaciones sociales y 
generalmente no lo hace en exceso). Los bebedores anormales se dividen en excesivos 
(se embriaga alrededor de 12 veces al año y bebe frecuentemente) y alcohólicos (tiene 
dependencia física y toma mucho más seguido de lo aceptado por su cultura).  
Ramírez (2002), propone  cuatro tipos de consumidores; el primero es  el bebedor de 
bajo riesgo (bebe menos de 1 a 2 tragos por día, no bebe más de 4 por ocasión y no bebe 
en situaciones de peligro, el segundo es el bebedor en riesgo (quien por causa del 
consumo puede presentar accidentes de trabajo, depresión, problemas de presión  o 
colesterol), el tercero es el bebedor problema ( asume conductas de riesgo sin medir 
consecuencias) y por último dependencia severa ( presenta pérdida de control ante el 
consumo, conflictos familiares, laborales pérdida de la memoria, problemas legales y en 
algunos casos dependencia física, síndrome de abstinencia). 
 De otra manera, Sánchez, (2002)  indica que hay cuatro tipos de consumidores:  
Consumidor experimental: es motivado por la curiosidad y lleva a cabo ―ensayos 
fortuitos‖ generalmente con amigos, en un tiempo limitado, con un consumo inferior a 
un gramo o 10 ensayos.  
Consumidor socio-recreativo: consume para facilitar el comportamiento social, 
teniendo efectos pasajeros sin consecuencias posteriores importantes. El consumo es 
más regular que en la categoría anterior, y se busca compartir una experiencia agradable 
con amigos y conocidos.  
Consumidor circunstancial-situacional: consume con un propósito específico, 
teniendo patrones variables de cantidad consumida, frecuencia y duración.  
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Consumidor intenso: consume ya sea con frecuencia elevada y bajas cantidades o 
con frecuencia baja pero en grandes cantidades.  
Consumidor compulsivo: presenta dependencia, ingiriéndose la sustancia varias 
veces al día para mantener un estado de funcionamiento mínimo adecuado. 
Echeverría (2005),  indica que las personas alcohólicas generalmente han pasado por 
las cuatro fases anteriores, pasándose de la abstinencia a la ingestión moderada durante 
la pubertad y adolescencia debido a la presión de los pares y el querer ser aceptado en un 
determinado grupo social; entre los 14 y 20 años se pasa de la ingestión moderada a la 
excesiva por presión de compañeros de colegio, universidad o trabajo y la presión de la 
vida laboral. Generalmente luego de 5 u 8 años de ingestión excesiva se presenta 
dependencia física. 
Se debe tener en cuenta que el alcohol es una SPA legal y su consumo se ve 
influenciado por prácticas culturales específicas, es así como en Colombia más del 80% 
de la población consume alcohol, y entre el 5 y el 10% puede considerarse alcohólica 
(Programa Presidencial Rumbos. 2001). 
 Consecuencias del consumo de alcohol   
Según  Salmon, y West,  (2000) las consecuencias de beber en exceso a largo plazo 
incluye enfermedades hepáticas, pancreatitis, gastritis agudas, crónicas atróficas, 
trastornos cardiovasculares, daño cerebral (MINSAP 2002), al igual que puede ocasionar 
efectos a nivel orgánico -cerebrales- por causa del envenenamiento del cerebro por el 
exceso de alcohol, éstas son el síndrome de Wernicke y el síndrome de Korsakoff  que 
causan en el individuo alucinaciones auditivas y visuales, pérdida de memoria, entre 
otros.   
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Sin embargo, hay que tener en cuenta que los daños orgánicos que puede ocasionar 
el alcohol dependen en primer lugar de la vulnerabilidad genética del individuo, la 
frecuencia del consumo, la duración de las ingestiones y los niveles de alcohol en la 
sangre (Sánchez, 2002). 
El consumo de alcohol en dosis bajas produce efectos como somnolencia y baja 
reactividad a los estímulos del medio ambiente, y en dosis altas produce intoxicación  
(euforia inicial, perdida del equilibrio, incapacidad de coordinar las ideas y de articular 
el lenguaje), y con dosis mayores hay pérdida de conciencia y posteriormente muerte por 
paro respiratorio (Pérez, 2000). 
Otros efectos del alcohol van desde la congestión  respiratoria severa y sangrado de 
la mucosa nasal hasta estados patológicos severos conocidos como psicosis, además de 
ansiedad,  insomnio, depresión, irritabilidad, desinterés por su trabajo, familia y 
relaciones, entre otros. 
Adicionalmente, señala Pérez (2000), que ésta tiene efectos negativos severos como 
desnutrición, inmunodeficiencias, insomnio, temblores, aumento de la presión sanguínea 
y rigidez muscular, en las fases mas graves se presenta convulsiones, falta de 
coordinación y el riesgo de paro respiratorio y cardiaco. Además de promover conductas 
de riesgo a nivel sexual, alucinaciones, ideas persecutorias, crisis de agresividad y 
perdida de la memoria.   
Otra de las consecuencias que puede acarrear es elevar la temperatura, acelera el 
metabolismo, aumenta la producción de orina, produce niveles más altos de azúcar en la 
sangre y disminuye el apetito (Sánchez,  2002). 
Asimismo a largo plazo afecta la memoria, capacidad de concentración, disminuye 
los niveles de motivación y afecta en mayor grado que el tabaco el sistema respiratorio.  
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Teorías explicativas del consumo 
Durante las últimas décadas se ha avanzado considerablemente en la investigación 
sobre la etiología del abuso de sustancias en la adolescencia, proponiéndose múltiples 
explicaciones teóricas (Becoña, 1999). El modelo de creencias de salud de Becker 
(1974) resalta la importancia de los déficits en los procesos de toma de decisiones. La 
teoría del aprendizaje social de Bandura (1977) recalca la influencia negativa de los 
compañeros y de los adultos significativos que actúan como modelos consumidores. Los 
teóricos de la personalidad subrayan la vulnerabilidad individual, por ejemplo la teoría 
de la auto-depreciación de Kaplan (1980) otorga un papel central a las carencias 
afectivas de la persona. Otras teorías, como el modelo de desarrollo social de Hawkins y 
Weis (1985), analizan el conflicto generacional e insisten en la importancia del 
distanciamiento adolescente de la familia y del entorno escolar. También se han 
planteado propuestas integradoras, como la teoría de la conducta problema de Jessor y 
Jessor (1977), que intentan conjugar múltiples determinantes del consumo de drogas en 
la adolescencia. 
En conjunto los estudios han identificado numerosos factores de riesgo del consumo 
de drogas en la adolescencia, así como factores protectores que reducen la probabilidad 
del abuso de sustancias (Hawkins, Catalano y Miller, 1992).  
Según el  estudio realizado por la corporación Nuevos Rumbos (2008) se afirma que 
la etapa de la adolescencia es la más importante dentro del ciclo vital del ser humano, 
pues es en este momento en que el individuo define gran parte de su identidad sexual, las 
bases morales, la personalidad y el estilo de pensamiento, el cual la mayoría de veces es 
considerado por los adultos como desafiante y sin ninguna validez. 
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Para efectos del presente estudio se adoptará el Modelo Cognitivo Social (Bandura 
2001), el cual determina las causas por la cuales los jóvenes toman la decisión de 
consumir alcohol y en algunos casos pasar a un consumo abusivo de él, es una de las 
teorías que incluye las expectativas en torno a los efectos del consumo de bebidas 
alcohólicas, entre los que se encuentran facilitar la interacción social, favorecer la 
expresividad verbal, desinhibir la conducta, incrementar la sexualidad, reducir la tensión 
física y psicológica, incrementar la agresividad y los sentimientos de poder y generar 
ciertos cambios psicofisiológicos (Londoño; García, Valencia y Vinaccia, 2005). Las 
expectativas han sido considerados como uno de los mejores predictores del 
comportamiento de consumo y ha sido conocido su alto poder predictivo (Mora-Ríos y 
Natera, 2001). 
De igual forma, es importante anotar que los jóvenes cuentan con costumbres 
sociales  que favorecen el consumo de alcohol como lo es tener una mayor 
independencia económica y a su vez la despreocupación de los padres por las 
actividades que realizan los jóvenes, lo cual les permite entrar al mundo de consumo 
(Hernández 2007). 
Esta situación se da debido a una serie de variables, como crisis de valores, violencia 
intrafamiliar, además de una serie de cambios que vive el adolescente como crisis de 
identidad, conformación de grupos, cuestionamiento de la autoridad, desarraigo de los 
padres y búsqueda de ideales, entre otros, los cuales en algunos casos conducen al 
adolescente a actuar inadecuadamente, apropiándose de modelos que lo perjudican, por 
lo cual, se presentan confusiones, conduciéndolos al alcohol, como medio de evasión de 
sus problemas, pensando que con este se encuentra la solución (Aparicio 2007). 
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Para los adolescentes el alcohol es un  paliativo que permite esquivar los límites que 
la realidad impone y acceder a un mundo que ofrece mejores condiciones y sensaciones. 
La mayoría de los escolares no solo beben por placer, sino, por otras múltiples razones 
que se podrían agrupar en dos: 1. La búsqueda de efectos agradables. (El encontrarse a 
gusto, búsqueda de una mayor capacidad de relación); y 2. Presión social, (publicidad, 
oferta, y amigos). 
Aparicio (2007), precisa que para cada uno de estos procesos existen una serie de 
factores, los cuales son: 
Sociales. La dificultad de asumir algunas realidades cotidianas y los estilos de vida 
que una población posee están condicionados por contextos económico-sociales y 
presentan unas características que condicionan modelos de consumo y de respuesta 
social. La influencia de los modelos sociales parece crucial en la iniciación al consumo 
de alcohol. Ciertos hábitos y estilos de vida se muestran como conductas de prestigio 
social y expresiones de placer a imitar por los adolescentes (López, 2001). 
 Siendo la adolescencia  un momento particularmente vulnerable en la vida de una 
persona, por ser el momento de transición entre la pérdida de los padres como 
educadores principales y la búsqueda o el encuentro de otras nuevas figuras, deseos y 
sensaciones. A todo esto se suma enfrentamiento con un mundo que cada vez se hace 
más complejo (Flórez, 2002). 
El evitar la soledad o fortalecer sus habilidades sociales  en el alcohol y el hecho de 
que sus compañeros habitualmente consuman alcohol son indicador de que él o ella 
terminen consumiendo, al igual que la publicidad mal entendida y la búsqueda de 
experiencias nuevas (Aparicio, 2007). 
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Familiares. El consumo de alcohol dentro de la familia es siempre referencia para 
los adolescentes y afecta sobre todo en el adelanto de la edad del consumo por parte de 
éstos (Blanco 2007). Los hijos de padres alcohólicos tienen más probabilidades de 
empezar a tomar durante su adolescencia y a desarrollar un consumo abusivo en menor 
tiempo (García 2004). 
Las investigaciones más recientes sugieren que hay menos probabilidades de que los 
niños beban alcohol si los padres forman parte de sus vidas y participan en sus 
actividades y cuando, tanto los niños como los padres indican que tienen una relación 
estrecha (Schaffer 2007).  Los jóvenes cuyas familias tienen ya un historial de abuso de 
alcohol, están en "mayor riesgo" que otros para desarrollar problemas relacionados con 
el alcohol puesto que al ver a sus padres y/o familiares, se acostumbran y creen que el 
consumir bebidas embriagantes es un buen habito característico de los adultos (Aparicio 
2007). 
Grupales. Los amigos desempeñan un papel muy importante en el mundo del 
adolescente; este hecho ha sido demostrado repetidamente al observar la similaridad del 
comportamiento entre los miembros de un grupo o pandilla. La mayoría de los 
adolescentes que consumen alcohol son introducidos por sus amigos, bien porque sus 
compañeros los presionan o porque necesitan sentirse aceptados por su grupo (Bolet 
2007). 
Por ello, tratarán de desarrollar las actividades valoradas por sus compañeros, sean 
éstas admitidas socialmente o no. Una serie de investigaciones detectaron la influencia 
de los amigos como el más claro predictor del consumo en el adolescente (Brook et al., 
1989; Bailey y Hubbard, 1991; Epstein, Botvin, Diaz y Schinke, 1995; García-Pindado, 
1993; García-Señorán, 1994). Existe una relación altamente significativa entre la 
Acoso escolar, consumo de alcohol y autocontrol 56 
interacción del adolescente con amigos consumidores y su propio consumo. Se ha 
demostrado que un adolescente que consume alcohol es más probable que tenga amigos 
consumidores que un no consumidor. 
El proceso mediante el que los adolescentes son influidos por sus iguales incluye 
diferentes mecanismos: el modelado o aprendizaje social parece ser el más importante; 
destaca también el refuerzo selectivo de ciertas conductas del individuo por parte de sus 
compañeros. El aceptar y poner en práctica sugerencias de amigos podría actuar de 
forma indirecta en el comportamiento del adolescente afectando la formación de sus 
propias actitudes y preferencias (Schaffer 2007). 
Individual. La creencia más compartida entre los diferentes grupos de adolescentes y 
jóvenes, tiene que ver con la asociación,  entre el consumo de alcohol y las 
"consecuencias positivas" que este proporciona (MacLatchy-Gaudet y Stewart, 2001). 
A nivel individual se establecen algunas causas como problemas de socialización, 
dependencia afectiva, problemas de personalidad, iniciación sexual temprana,  
curiosidad, querer experimentar, conocer aquello de lo que se habla y que tan peligroso 
parece al igual que facilitar el contacto y la comunicación en las relaciones sexuales, 
pero por el contrario, desconociendo que estos incentivos no son los adecuados para 
solucionar sus necesidades sino por el contrario lo dificulta (Bolet 2007). 
Algunos investigadores han percibido que el consumo de alcohol, especialmente 
entre estudiantes menores de edad, a menudo es tan habitual que a las personas les 
resulta difícil explicar por qué lo hacen. Sin embargo, existen varios temas en común 
que parecen subyacer al consumo de alcohol por parte de menores de edad. Muchos ven 
el beber alcohol como un rito de iniciación, o una parte fundamental de la adolescencia y 
de la vida escolar. Los jóvenes desarrollan creencias sobre la aceptación del consumo de 
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alcohol por parte de menores de edad, de sus pares, padres y otros agentes de control 
social informal. Varios jóvenes creen que beber alcohol les hará más fácil formar parte 
de un grupo, reducir la tensión, disminuir el estrés, ayudarles a olvidar sus 
preocupaciones, aumentar su atractivo sexual, o darles más confianza social. 
Otra de causas individuales en que los jóvenes se acercan al consumo es el querer 
imitar a adultos consumidores que muestran al joven una figura de éxito social, 
económico, emocional. (Schaffer 2007)  
Factores Escolares. Las variables escolares que se relacionan de forma más 
significativa con el consumo son: las características de la escuela, la insatisfacción 
escolar, un nivel más bajo de compromiso con las actividades académicas, un mayor 
nivel de absentismo escolar y una deficiente ejecución académica. En algunas ocasiones, 
cuando el adolescente no puede alcanzar el mismo nivel de logro que sus compañeros, 
por unas causas u otras, aumenta la probabilidad de que presente conductas 
problemáticas en el aula. Esta desadaptación podría inducirle a unirse con compañeros  
que presentan dificultades de convivencia. La escuela puede ser vivida como la primera 
experiencia de fracaso social generando un proceso de ruptura con el mundo de los 
adultos y compañeros, llevando al joven a buscar su autoestima y satisfacción en el 
consumo de alcohol (Barba, 2002). 
El consumo de alcohol y el acoso escolar se vinculan con el autocontrol  por 
presentar un rol en el que juega la emocionalidad un papel importante en dichas 
conductas, como lo es el predecir comportamientos vinculados con el consumo y el 
acoso. Pellegrini, Bartini, y Brooks, (1999).      
El autocontrol influye en aspectos como la empatía, el control de impulsos, la 
resolución de problemas, el control de la ira, el reconocimiento de similitudes y de 
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diferencias entre las personas, los procesos de comunicación y relaciones 
interpersonales, los pensamientos funcionales/disfuncionales, o procesos de 
confrontación de situaciones estresantes, los cuales se relacionan  con el consumo de 
alcohol y el acoso escolar. (Magendzo, Toledo, y Rosenfeld, 2004). 
Autocontrol 
Los comportamientos de autocontrol conllevan a emitir una conducta cuyas 
consecuencias inmediatas no son relevantes e incluso pueden ser desagradables en favor 
de hacer algo relacionado a la consecución de un resultado exitoso o valioso a más largo 
plazo. La consecución de este tipo de comportamiento ha sido estudiada bajo diferentes 
condiciones que pueden distribuirse en tres bloques. Un primer bloque serían las 
estrategias que sin mediar instrucciones se fundamentan en la reducción y aumento 
gradual de los costos o criterios de ejecución bien de los tiempos de espera para la 
obtención de resultados efectivos o bien de la cantidad de respuesta exigida. (Rachlin y 
Green, 1972). 
Un segundo bloque serían los procedimientos que implican el uso de distractores o 
la implicación de los sujetos en conductas alternativas durante el periodo de demora 
hasta que deba producirse el comportamiento apropiado (Mischel, Ebbesen y Zeiss, 
1972; O’Leary y Dubey, 1979). 
Un tercer bloque serían los procedimientos que utilizan instrucciones con o sin otros 
elementos como los mencionados en los bloques previos. Las instrucciones (dadas por 
otros y a veces repetidas por el sujeto) son descripciones de lo que puede hacerse o de lo 
que se ha hecho. Como se enuncio los procedimientos autoinstruccionales de 
Meichenbaum y Goodman (1971) añaden ayudas para conseguir no hacer lo que no se 
debiera, o ayudas para reducir el costo del comportamiento de autocontrol, o para 
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facilitar la ejecución. Entre los procedimientos que no utilizan ayudas como las 
expuestas por Meichenbaum y Goodman, (1971), estarían los procedimientos de 
relación arbitraria decir/hacer en los que se promete o se dice lo que se va a hacer y se 
refuerza diferencialmente la descripción que relaciona el decir/hacer (Lloyd, 1994; 
Luciano, 1992; Herruzo y Luciano, 1994; Paniagua, 1990). 
Al contrario de lo que sucede con los procesos psicológicos, el comportamiento 
humano permite hacer una observación directa. Al tratar de explicar la motivación que 
se tiene para ejecutar la conducta por lo general se hace referencia al por qué, o al cómo 
se hace o se deja de hacer algo, teniendo en cuenta las condiciones internas y externas 
del individuo (Carpi, 2008).  
Para Utria (2007), el análisis de los procesos motivacionales está posibilitando la 
comprensión de las causas de actividades y de actos inadecuados, que van contra la 
salud o contra la ley. La motivación permite la descripción y explicación del 
comportamiento humano, teniendo en cuenta no sólo los factores que causan y 
determinan el proceso de la conducta, sino también el ambiente en que el individuo se 
encuentra (Córdoba, 2006).  Por tanto la motivación es de gran importancia en la 
predicción de la ocurrencia de un comportamiento, ya sea como variable causal del 
mismo o como variable dependiente de otros factores (Flórez, 2008). 
Retomando lo propuesto por Skinner (1974), el autocontrol puede ser considerado 
como una conducta aprendida. Schweitzer, Sulzer y Azaroff, (1988), consideran además 
que esta conducta se daría en el marco de una situación de elección entre contingencias 
que implican un refuerzo demorado frente a aquéllas con menor refuerzo pero 
inmediato. Kanfer (1977) define el autocontrol como el conjunto de estrategias 
aprendidas que permiten al sujeto modificar la probabilidad de ocurrencia de una 
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respuesta, contrariamente a lo esperado en relación con las influencias externas 
existentes. 
 Thoresen y Mahoney (1980) definen funcionalmente el autocontrol como el 
fenómeno en que una conducta que ha tenido una probabilidad previa menor de 
ocurrencia que la de otras disponibles, es de repente emitida en ausencia relativa de 
impedimentos externos inmediatos. Por otra parte, para Luria (1980) el autocontrol 
constituye una capacidad aprendida y su origen se encuentra desde las primeras etapas 
de la vida del ser humano. 
Miller y Brown (1991)  consideran al autocontrol como la capacidad de 
autorregulación, posibilidad de ejecutar conductas controladoras y específicas a fin de 
alterar la probabilidad de conductas posteriores, habitualmente disminuyendo o 
desplazando una conducta previa de mayor probabilidad, que es una capacidad adquirida 
para poder formular un plan de acción y para poder adaptar las propias conductas a 
dicho plan a pesar de unas circunstancias ambientales siempre cambiantes. Esta 
definición implica una serie de subcomponentes como son: búsqueda y selección de 
información, autoevaluación, motivación para cambiar, búsqueda, planificación, 
implementación y evaluación del plan de acción. 
Bandura y Walters (1963) han discutido algunas situaciones en que se hace patente 
el autocontrol. Entre estas se consideran,:(1) situaciones en las cuales una recompensa 
social es demorada o retenida, y el grado de autocontrol es determinado por las 
capacidades de tolerancia del individuo; (2) situaciones en las cuales el objeto deseado 
es inaccesible o no es rápidamente obtenible, y el grado de autocontrol puede ser 
mantenido devaluando la meta; (3) situaciones en las cuales la tentación está incluida en 
el comportamiento, y el autocontrol se manifiesta en la resistencia a tal tentación; y, (4) 
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situaciones en las que la persona establece estándares explícitos para su propia ejecución 
y hace el auto-refuerzo contingente con el logro de cada ejecución. Estas cuatro 
situaciones propuestas por Bandura y Walters (1963) parecen tener un valor descriptivo 
en cuanto a la definición de autocontrol. 
Rachlin (2000, 2002), define el autocontrol como la  distribución del 
comportamiento para obtener consecuencias significativas a largo plazo, esto implica 
que la persona logre posponer consecuencias inmediatas con el objetivo de alcanzar 
aquellas que, aunque más lejanas en el tiempo, brindan más fortaleza y son más 
valoradas. De esta forma, se identifica un conflicto entre impulsividad (escoger la 
consecuencia inmediata) y autocontrol (escoger la consecuencia lejana). Mientras que en 
una situación de ambivalencia simple, el conflicto es entre un par de consecuencias 
concretas, en la ambivalencia compleja además de escoger entre actos individuales, 
como fumar o no, se escoge también entre patrones de conducta. De esta manera el 
autocontrol se da cuando se escogen sistemáticamente conductas de menor valor, cada 
vez que se presenta la situación específica de conflicto, pero que a largo plazo conducen 
a un estado de mayor valor. 
El concepto de pérdida de control es central en el estudio del abuso y dependencia 
del alcohol. Este concepto hace referencia tanto a la incapacidad de un individuo de 
moderar o detener el consumo de alcohol una vez iniciado el mismo, como a la 
incapacidad de un individuo de mantenerse abstemio en situaciones de alto riesgo 
(Rubio et al, 1999). Una situación de ―alto riesgo‖ puede definirse como aquella donde 
estímulos condicionados internos (pensamientos, imágenes, sensaciones, sentimientos) 
y/o externos (lugares, personas, actividades, horas del día) provocan deseo de consumo 
de alcohol y sintomatología psicofisiológica asociada. 
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En términos estrictamente conductuales, el autocontrol se puede considerar a la 
capacidad de los individuos de emitir o modificar ciertos comportamientos tendentes a la 
consecución de recompensas y evitación de castigos demorados en el tiempo, 
anteponiéndolos a la consecución de recompensas y evitación de castigos inmediatos 
(Cano y Cándido, 2002). Un comportamiento impulsivo o compulsivo, por el contrario, 
estaría dirigido a la consecución de recompensas inmediatas, aunque de una magnitud 
menor a la recompensa demorada en el tiempo. Así definidos, pérdida de control sería 
equivalente a actuar de forma impulsiva o compulsiva. 
Desde esta perspectiva psicológica se pueden englobar la diferenciación entre 
pérdida de control mientras se está consumiendo e incapacidad para mantener la 
abstinencia, ya que ambas harían referencia a la falta o disminución de los niveles de 
autocontrol, en cuanto a elegir en un momento dado una conducta que consigue 
recompensas inmediatas (degustar alcohol, relajación, euforia, entre otras) y evita o 
escapa de estados aversivos también inmediatos (síndrome de abstinencia de alcohol, 
ansiedad u otros estados emocionales negativos), frente a la evitación de consecuencias 
aversivas demoradas en el tiempo, como son los diversos problemas de salud, familiares, 
laborales, asociados a un consumo excesivo de alcohol y el bienestar físico y mental que 
reporta la abstinencia o el consumo moderado (Cano y Cándido 2002) 
Por otra parte, el comportamiento autocontrolado no sólo consiste en conductas 
concretas en momentos concretos, sino que se tiene que analizar como un patrón de 
conductas que se desarrolla a lo largo del tiempo (Rachlin, 1995). Este patrón de 
comportamientos está directamente relacionado con la toma de decisiones previa 
asumida por el sujeto. 
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La pérdida de control en el consumo de alcohol puede ir aumentando, si el sujeto no 
establece determinadas estrategias de autocontrol que limiten el progreso hacia patrones 
de abuso y dependencia. Tanto en episodios concretos directamente relacionados con la 
intoxicación (consumos excesivos y puntuales, frecuentemente asociado al diagnóstico 
de abuso) como a lo largo del tiempo (consumo diario y excesivo, frecuentemente 
asociado al diagnóstico de dependencia). La pérdida de control se puede evaluar bien 
durante un único episodio concreto de consumo de alcohol, bien durante patrones de 
consumo extendidos en el tiempo (Rivera, 2003). En los episodios concretos, la cantidad 
ingerida suele ser elevada en un corto periodo de tiempo, en los que se buscan los 
efectos euforizantes y desinhibidores lo más rápido posible. 
Rachlin (2000) sugiere que el autocontrol en situaciones de ambivalencia compleja 
puede resultar de un tipo de "compromiso suave", que consiste en la tendencia a 
continuar realizando una actividad en la que se ha efectuado una inversión conductual, 
para evitar los costos, por abandonar esa actividad. En este mismo sentido Navarro y 
Fantino (2005) sugieren que realizar respuestas del patrón de mayor valor, se 
constituyen en una inversión de conducta que aumentará las probabilidades de que dicha 
inversión se continúe en el futuro pues elegir las opciones impulsivas implicaría perder 
lo invertido.  
Rehm (1993) considera que las técnicas de autocontrol son procedimientos de 
terapia cuyo objetivo es enseñar a las personas estrategias para controlar o modificar su 
propia conducta a través de distintas situaciones con el propósito de alcanzar metas a 
largo plazo. Olivares, Méndez y Lozano (1998) las definen como el conjunto de 
procedimientos a través de los cuales el terapeuta enseña a los sujetos estrategias que les 
permitan modificar sus conductas en distintos contextos por medio de la manipulación 
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de las consecuencias o la reorganización de las situaciones antecedentes para alcanzar 
las metas a corto y largo plazo. 
Por otro lado, otras conductas agresivas y antisociales en la niñez y la adolescencia, 
hacen referencia a características de personalidad, como lo es el bajo autocontrol, una 
baja tolerancia a la frustración, una baja consideración y respeto hacia los demás  o la 
inestabilidad emocional (Caprara y Pastorelli, 1996), entre otras. En este sentido, 
Pelegrín y Garcés de Los Fayos, (2008; 2009) comprobaron la relación de variables 
personales, escolares, familiares y sociales con conductas agresivas, antisociales y 
delictivas en menores y adolescentes. Los resultados señalan que, aquellos niños y niñas 
más inadaptados escolarmente y con un bajo autocontrol, tienen un mayor riesgo de 
desarrollar conductas propias del acoso escolar.  
Justificación 
A pesar de los esfuerzos realizados en Hispanoamérica por entender y contrarrestar 
el fenómeno de acoso escolar no se tiene clara su etiología debido a la diversidad 
cultural donde se presenta , tan solo en algunos  países es posible disponer de resultados 
actualizados sobre el mismo.  Sin embargo, Dan Olweus (2006), experto Noruego sobre 
el tema, afirma que el acoso escolar afecta al 15% de la población escolar. 
En Colombia se han realizado estudios de gran significancia como es el realizado 
por la Universidad de Los Andes y el DANE (2006) el cual  muestra resultados 
importantes y a la vez preocupantes sobre los inadecuados comportamientos que se dan 
en la convivencia escolar. Se trabajó con una población de  87.750 jóvenes de colegios 
públicos y privados (de todos los estratos) en los que estudiaban niños de Bogotá, Cota, 
Chía, Funza, Mosquera, Soacha y Sibaté (Cundinamarca). El estudio se realizó con 
jóvenes  entre 8 y 22 años, los cuales se encontraban escolarizados entre los grados,  
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quinto de primaria y  once de bachillerato. Se identificó que los grados escolares quinto 
de primaria, sexto, séptimo y octavo de bachillerato son los niveles en los cuales se 
evidenció mayor vulnerabilidad frente al acoso escolar.  El estudio mostró que el 56%  
de los  jóvenes (49.165estudiantes)  fueron robados dentro de los colegios, lo cual se 
catalogó como resultados graves, al compararlos con registros de otros países como El 
Salvador y los  Estados Unidos. El uso de armas como herramienta de intimidación,  
registra 2.583 casos, donde se aumenta la probabilidad  de ser herido o herir, lo cual se 
confirma con un 4,94 % de los consultados (4.338 jóvenes) que recibieron atención 
médica.    
El 32% de los participantes  (28.712 estudiantes) reconocieron haber sido víctimas 
de maltrato físico por parte de sus propios compañeros y haber sido expuestos a algún 
tipo de agresión física. Un 9% de los encuestados reportó haber sido amenazado por un 
compañero de su curso en algún momento de su vida escolar. Con relación a la agresión 
verbal se encontró que un 46% manifestó haber insultado a un compañero en el último 
año, y un 31 % aceptó haber ofendido y golpeado en el mes anterior a la encuesta. El 
14% aceptó haber robado a un compañero.  
De igual forma, la investigación  muestra que la violencia escolar afecta a los niños 
y adolescentes que asumen el papel de espectador dentro del conflicto en un 15%  
(13.089 estudiantes) los cuales tienen que   ver como sus compañeros asumen uno de los 
dos primeros papeles del fenómeno sin lograr reaccionar por temor a recibir algún tipo 
de reprimenda. 
Un segundo estudio realizado en Colombia por Aulas en Paz (2007) para la 
prevención de la agresividad y la promoción de las competencias ciudadanas, revela 
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cifras donde se  determinó que en el país el 22% de los estudiantes han sido intimidados, 
el 21% ha intimidado a otros niños y el 53% ha presenciado casos de intimidación. 
De igual forma, en los últimos años se han llevado a cabo varios trabajos 
investigativos orientados hacia una caracterización del uso de drogas y la problemática 
de consumo de alcohol asociada en el ámbito nacional, como son las planteadas por: 
Barrios (2004) en donde se encontró que en Colombia el alcohol y el cigarrillo eran 
frecuentemente consumidos por los jóvenes entre 10 y 24 años, existiendo una mayor 
predilección por el alcohol. Para las mujeres su prevalecía era de 82.6% y para los 
hombres de 85,2%. En Bogotá se encontró que el 33.5% de los jóvenes consumía 
alcohol menos de 4 veces en el año, el 0,7% lo hacia todos los días y un 26% una a tres 
veces al mes. 
A su vez Jonson (2006), en sus estudios ha demostrado que los adolescentes que 
consumen sustancias presentan una salud mental y física deteriorada, baja atención, 
incrementos de los actos delictivos y menor productividad económica a futuro. 
La Organización Mundial de la Salud (2008) indicó que 22 millones de personas 
consumen alcohol en gran parte del mundo, esto obedece a la ampliación mundial de la 
oferta de bebidas con contenido alcohólico, amparado por las modificaciones a las leyes 
que favorecen la producción, el comercio y el consumo. 
El Ministerio de Protección Social (2008) encontró que las consecuencias sociales 
relacionadas con el consumo de alcohol  son significativas; el 75%  de los homicidios 
ocurridos en el país se relacionan con el consumo de alcohol, de igual forma se encontró 
que un 50% de las muertes de adolescentes están relacionadas con este motivo; también 
se demostró que la familia juegan un papel decisivo en el momento en que los jóvenes 
toman la decisión de iniciar el consumo de alcohol al encontrarse que un tercio de los 
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niños tienen su primera oferta de consumo de bebida alcohólica dentro del ambiente 
familiar.  
De igual forma en el  2008 el Ministerio de la Protección Social y la  Dirección 
Nacional de Estupefacientes llevaron a cabo un estudio epidemiológico para estimar, 
entre otros elementos, la magnitud de consumo de drogas en el país. Dicho estudio 
corresponde a una encuesta de hogares  Colombianos cuya aplicación se llevó a cabo en 
una población de 12 a 65 años donde se seleccionó una muestra de 46.000 hogares 
lográndose un total de 29.164 personas, que representan a 19.764.799 habitantes del 
país. Se realizaron 27 divisiones geográficas, organizadas en 7 grupos distribuidas por 
Regiones, las cuales fueron: Atlántica, Oriental, Central, Occidental como parte de as 
regiones fueron consideradas Bogotá; Antioquia y Territorios Nacionales.  
El estudio evidenció el consumo de alcohol en el último mes antes de la aplicación 
de la encuesta, donde se muestra diferencias significativas por edades; mientras en el 
grupo de 12 a 17 años un 20% (1 de cada 5personas) acepta haber consumido alcohol, en 
los grupos de edad siguientes esta cifra  se duplica, llegando a un 46%, entre 18 y 24 
años  43%, en el grupo 25 a 34 años un 70%, en las edades siguientes decae el 
porcentaje. Con respecto a nivel socio económico, el consumo más elevado se observa 
en los estratos 5 y 6 con un consumo que alcanza al 57% de dicho grupo, la cifra se 
reduce al 27% en el estrato 1. 
Con respecto a la percepción de riesgo que percibe la población frente al consumo 
abusivo de alcohol  un 79% considera que ―tomar 5 o más bebidas alcohólicas cada día‖ 
es riesgoso, cifra que aumenta a 82% frente al riesgo de ―emborracharse con bebidas 
alcohólicas‖. En ambas situaciones la percepción de riesgo de las mujeres es mayor a la 
Acoso escolar, consumo de alcohol y autocontrol 68 
de los hombres; sin embargo, el grupo que percibe menor riesgo frente a estas conductas 
es el grupo de 12 a 17 años. 
La investigación del Ministerio de Protección Social (2008)  también permitió 
estudiar el uso problemático de alcohol mediante el test AUDIT el cual mostró  que 
12.2% de la población total de 12 a 65 años tiene riesgo de presentar un consumo 
problemático, cifra que equivale a 2,4 millones de personas en el país. Si se considera 
solamente los consumidores actuales de alcohol (quienes declararon haber consumido en 
los últimos 30 días), un 35% de ellos pueden ser considerados con consumo 
problemático (1 de cada 8 personas de la población total del país) 
De los 2,4 millones de personas en estas condiciones, 1,8 millones son hombres y 
0,6 millones son mujeres. Es decir, de cada 4 personas con consumo problemático, 3 son 
hombres y 1 es mujer. Por otra parte, esta condición afecta a casi un 20% de la población 
entre 18 y 24 años, lo que equivale a 670 mil jóvenes en ese grupo de edad. En términos 
de estratos socioeconómicos, los porcentajes respecto de la población total son bastante 
similares. Sin embargo, cuando se considera solo a los consumidores del último mes, se 
tiene que el estrato 1 es el que presenta mayor porcentaje de consumo problemático con 
un 44%, cifra que se reduce a un 20% en los estratos 5 y 6.  
El porcentaje de la población total con consumo problemático de alcohol por 
regiones fue: 9.4% región Central, 10.8% Occidental, 10.9% Oriental, 11.4% Bogotá, 
12.6% Atlántica y 17.9% en Antioquia. 
Pérez (2009), al evidenciar las razones que tienen las personas para consumir 
sustancias psicoactivas concluye que son diversas y comprenden entre otras : cambios en 
la estructura familiar, trastornos psicopatológicos, problemas metabólicos, deficiencias 
hereditarias, alteraciones de la personalidad y ansiedad y situaciones normales de 
Acoso escolar, consumo de alcohol y autocontrol 69 
curiosidad, aburrimiento, bienestar o carencias económicas, el estar demasiado cerca de 
los hijos o no tener contacto con ellos, represiones sociales o religiosas, ratificado en los 
resultados obtenidos por  el Ministerio de Protección Social (2005), donde el Estado 
Colombiano manifiesta que el aumento de consumo de alcohol en  los adolescentes se ha 
convertido en una de las mayores preocupaciones sociales. 
Los antecedentes relacionados con respecto al acoso escolar y el consumo de alcohol 
problemático, muestran que es percibido y experimentado en un alto porcentaje de la 
población en edad escolar, es una realidad educativa que sin lugar a dudas afecta el 
rendimiento escolar y en mayor escala la convivencia.  
El fácil acceso que tienen  los jóvenes a las bebidas alcohólicas es cada vez mayor, a 
pesar de las prohibiciones impuestas para su venta. La edad media de inicio en el 
consumo de alcohol entre los escolares, según los datos del Ministerio de la Protección 
Social (2008), es 12 a 17 años; y la edad promedio donde se clasifica como consumo 
problemático  es 14 años, según esta fuente las niñas  registran mayor prevalencia de 
consumo de alcohol, aunque en cantidades menores. El 84.2% de los escolares ha 
consumido alcohol en alguna ocasión y el 43.9% consume al menos una vez a la 
semana.  
Las anteriores estadísticas muestran que el estado emocional, familia, educación, 
relación con el grupo de pares y determinantes  socioculturales, son factores de riesgo 
del acoso escolar y del consumo de alcohol, presentándose una problemática emocional 
y de manejo de poder, primordial entre los adolescentes, por esto es importante 
determinar cuál es la relación existente entre dichas variables y poder así comprender su 
etiología. 
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Es de recordar que desde la perspectiva conductual, el consumo de alcohol y las 
conductas del acoso escolar, puede ser entendida como un proceso de aprendizaje y de 
alteración del comportamiento, en el que el individuo va paulatinamente perdiendo el 
control sobre el mismo, más concretamente a los parámetros de respuesta de agresión, 
inivisión, consumo de alcohol y conductas asociadas, en las que recompensas o 
evitación de castigos inmediatos, adquieren progresivamente más valor para el individuo 
que las probables consecuencias aversivas o el alcance de otras recompensas de mayor 
magnitud, en el tiempo. 
Formulación de problema 
¿Existe relación entre acoso escolar, consumo de alcohol y autocontrol en 
estudiantes de Bogotá? 
Objetivos 
Objetivo general. 
Identificar la relación entre acoso escolar, consumo de alcohol y autocontrol en 
estudiantes de Bogotá 
Objetivos específicos. 
Identificar la prevalencia del acoso escolar existente en estudiantes de los colegios 
participantes. 
Determinar los niveles de consumo de alcohol en estudiantes de los colegios 
participantes. 
Establecer el nivel de autocontrol en los estudiantes de los colegios participantes 
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Variables 
Variables Criterio 
Acoso escolar: Conducta de persecución física y/o psicológica que realiza un 
alumno(a) contra otro, al que elige como víctima de repetidos ataques. Esta acción 
negativa e intencionada, sitúa a la víctima en posiciones de las que difícilmente puede 
salir por sus propios medios (Olweus, 1993). Se identificaran tres grupos de personas 
cada uno de ellos determina características especificas dentro del acoso escolar el 
primero de ellos es el agresor quien ejerce la presión o la intimidación (Olweus, 1999; 
Wolke, Woods, Bloom, y Karstadt, 2000); el segundo es la víctima o agredido quien 
recibe la intimidación y es objeto de burlas (Olweus, 1999; Craig, Pepler, Connolly, 
Henderson, 2001); por último está el espectador quien observa los acontecimientos pero 
no asume ninguna posición (Olweus,1999; Thompson, Arora y Sharp, 2002). 
 Esta variable se medirá a través del Test de Identificación Acoso Escolar de la 
UNICEF (2007). (Apéndice C) 
Consumo de alcohol: El consumo se entiende como la utilización que se hace del 
alcohol en un determinado momento, y como consecuencia del cual se experimentan 
efectos determinados (Pons y Borjano, 1999). El consumo de alcohol se clasifica en: a) 
consumo moderado; b) consumo de riesgo; y c) consumo dependiente  (Pérez, 2005). 
Esta variable se medirá a través del Test para la Identificación de los Trastornos debidos 
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Variable predictora 
Autocontrol: Definido como la  distribución del comportamiento para obtener 
consecuencias significativas a largo plazo (Rachlin, 2002). Esto implica que la persona 
logre posponer consecuencias inmediatas con el objetivo de alcanzar aquellas que, 
aunque más lejanas en el tiempo, brindan más fortaleza y son más valoradas. De esta 
forma, se identifica un conflicto entre impulsividad (escoger la consecuencia inmediata) 
y autocontrol (escoger la consecuencia lejana). 
Esta variable se medirá a través del Cuestionario de Autocontrol Infantil y 
adolecente (CACIA). (Apéndice E) 
 
 




Se utilizará un diseño descriptivo correlacional. Este tipo de investigación tiene el 
propósito de describir situaciones y eventos; es decir cómo es y cómo se manifiesta 
determinado fenómeno (Hernández, Fernández y Baptista 1991). Así mismo busca 
especificar las propiedades importantes de personas, grupos, comunidades o cualquier 
otro fenómeno que sea sometido a análisis (Dankhe 1986). Miden o evalúan diversos 
aspectos, dimensiones o componentes del fenómeno a investigar. 
Los estudios  descriptivos por lo general fundamentan las investigaciones 
correlaciónales y según Kerlinger (1998), tiene  el propósito de medir en un grupo de 
personas una o más variables y de saber cómo se comporta una variable conociendo el 
comportamiento de otra que se sabe está relacionada.  
Participantes 
Para el desarrollo del presente trabajo se contó con la participación de 482 
estudiantes, los cuales estaban matriculados en  4 colegios de la ciudad de Bogotá, (3 
colegios privados y 1 público) donde el 83% estudian en colegios privados y el 17% 
estudian en colegios públicos. La muestra se seleccionó a través de un muestreo no 
probabilístico; todos los estudiantes de  grado séptimo, noveno y once; participaron de 
forma voluntaria.  El nivel  socio económico con mayor porcentaje, de la población total 
son los  estratos 3 y 4 con un 83.6% y el de menor prevalencia correspondió a los 
estratos 5 y 6 con un 3.5%. Con respecto a la distribución por sexo el 69.1% del total de 
la población correspondía a hombres (n= 333) y el 30.9% correspondía a mujeres  
(n=149) en un rango de edades entre los 11  y 19 años, donde el 26,5% de la población 
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se encontró entre 11 a 13 años, el 55,4% entre 14 a 16 años y el 18.0% se encontraba 
entre 17 a 19 años siendo de resaltar que tan solo 0.6% correspondía a mayores de edad.  
El porcentaje de estudiantes que participaron de la investigación por grados fue 
34,2% en grado séptimo, 29,9% en grado noveno y el 35.9% a grado once  
Los criterios  para inclusión fueron: una población de estudiantes mixta,  que estén 
matriculados en alguno de los grados  séptimo, noveno y onceavo y que deseen 
participar. Se excluyo del total de la muestra los estudiantes que no contesten el total de 
ítems o que las contesten de forma inválida.  
Instrumentos 
Test de Identificación Acoso Escolar de la UNICEF, 2007. (Apéndice C) 
El cuestionario de los estudiantes está organizado en bloques, en cada uno de ellos 
se da información sobre los siguientes aspectos: 
a) Lo que ocurre en el colegio, visto como espectador o espectadora: tipos de 
maltrato y frecuencia de los mismos, reacciones ante lo que ocurre. 
b) Relaciones sociales y sentimientos vividos por los estudiantes encuestados. 
c) Trato del que son objeto los estudiantes: tipos de maltrato de los que pudieren ser 
víctimas y frecuencia, número de personas que agreden. 
d) Características de quien agrede: curso, género y número, integrante de la 
comunidad educativa o no, estatus (docente o no) 
e) Lugar en el que ocurre cada tipo de maltrato. 
f) Personas a quienes se comunica el hecho, y personas que intervienen para ayudar 
g) El estudiante como agresor: acciones cometidas, reacciones de las y los otros, 
participación en agresiones de otros. 
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La confiabilidad del instrumento es de 0.85 lo que significa que es altamente 
confiable. 
La incidencia del maltrato se evaluó en una escala ordinal (1: nunca, 2: a veces, 3: a 
menudo y siempre). En el cuestionario se insiste en que la persona encuestada debe 
referirse sólo a lo que ocurre de forma continuada, por lo que la intensidad de la agresión 
ha de entenderse como frecuencia de casos en que se sufren, se observan o se llevan a 
cabo. 
Test de Identificación de los Trastornos debidos al Consumo de  Alcohol (AUDIT) 
(Apéndice D) 
En 1982 la Organización Mundial de la Salud solicitó a un grupo de expertos el 
desarrollo de un instrumento de despistaje sencillo. Su objetivo sería el identificar, en 
etapas iníciales, a personas con problemas en el consumo de alcohol utilizando 
procedimientos que sean fáciles de aplicar a los profesionales sanitarios tanto en países 
industrializados como en vías de desarrollo. El grupo de expertos revisó un número 
importante de instrumentos conductuales, clínicos y de laboratorio, que se utilizan para 
este propósito en diferentes países. 
Posteriormente, se realizó un estudio multinacional para seleccionar los mejores 
indicadores de los diferentes métodos de despistaje existentes. Este estudio comparativo 
se realizó en seis países (Noruega, Australia, Kenia, Bulgaria, Méjico y los Estados 
Unidos). 
Puntuación: Cada una de las preguntas tiene una serie de respuestas a elegir y cada 
respuesta tiene una escala de puntuación de 0 a 4. En el formato (anexo 2) se  anota la 
puntuación correspondiente a la respuesta a cada pregunta.  Todas las puntuaciones de 
las respuestas deben  ser sumadas. Puntuaciones totales iguales o mayores a 8 son 
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indicadores de consumo de riesgo y consumo perjudicial, así como de una posible 
dependencia de alcohol.  Desde un punto de vista técnico, las puntuaciones más altas  
indican una mayor probabilidad de consumo de riesgo y perjudicial. Sin embargo, tales 
puntuaciones también pueden reflejar mayor gravedad de los problemas y de la 
dependencia de alcohol, así como de una mayor necesidad de un tratamiento más 
intensivo. 
El cuestionario AUDIT no debe ser considerado un instrumento diagnóstico, y tan 
sólo es un medio de tamizaje que permite identificar a enfermos con trastornos 
relacionados con el consumo de alcohol.  
Cuestionario de Autocontrol Infantil y Adolescente (CACIA). (Apéndice E) 
Los autores del mismo son Capafóns y Silva (1995). Esta prueba también se puede 
pasar de forma individual y colectiva. Esta prueba está indicada para niños y niñas y 
adolescentes de edades comprendidas entre los 11 y 19 años. 
Los elementos que lo componen han sido seleccionados para que reflejen los 
distintos aspectos implicados en: 
Modelos de auto regulación  
Aspectos referidos a paradigmas básicos de resistencia al dolor y al estrés 
(autocontrol acelerativo) 
Aspectos referidos a la resistencia a la tentación  
Aspectos referidos al retraso de la recompensa (autocontrol decelerativo). 
En  estos componentes del autocontrol, los autores de referencia (Capafóns y Silva, 
1995) han tenido en cuenta el interés de la persona para analizar y modificar sus ideas, 
actitudes y conductas con el fin de comprender y mejorar sus experiencias vitales; los 
mecanismos  de retroalimentación de la información interna y externa, que nos indican 
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la necesidad de introducir variaciones en nuestro comportamiento; anticipación de 
consecuencias futuras si se procede de la manera habitul y la consideración de un 
cambio en la conducta presente; análisis de las causas que determinan los hechos y 
responsabilidad personal en ellos, valorando si el esfuerzo a desarrollar para conseguir 
un cambio es oportuno; establecimiento o reconocimiento de criterios, normas y 
objetivos a conseguir, evaluación de la distancia a la meta y habilidad para el 
reconocimiento personal positivo cuando se han obtenido logros personales como 
consecuencia de las acciones propias y para autosancionarse  en fracasos autoatribuidos. 
El CACIA presenta cinco escalas de autocalificación para medir autocontrol en 
infancia y adolescencia. De las cinco escalas, tres miden aspectos positivos del 
autocontrol; otra evalúa aspectos negativos, siendo la última una escala de sinceridad. 
Las escalas positivas son:  
Retroalimentación Personal (RP) está compuesta de 21 elementos. Puntuación 
elevada indica una buena capacidad para conocerse a uno mismo, darse cuenta de las 
consecuencias de los actos propios y un interés por averiguar los motivos y razones que 
determinan el comportamiento personal. 
Retraso de la Recompensa (RR) la conforman 19 elementos. Una puntuación 
elevada mostraría comportamientos de organización y estructuración en las actividades y 
habilidad para mantenerse en tareas o propósitos, no cediendo fácilmente a impulsos 
inmediatos o a estímulos atractivos. 
Autocontrol Criterial (ACC) compuesta de 10 elementos. Una puntuación elevada 
reflejaría sujetos con una buena resistencia al estrés y tolerancia en situaciones 
amenazantes. Indican habilidades para soportar situaciones penosas. 
Las escalas negativas son: 
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Autocontrol Procesual (ACP) la forman 25 elementos. Una puntuación alta indica 
desasosiego y disgusto por cuestionar el propio comportamiento, así como preocupación 
por actuar rígidamente según normas y reglas. 
Escala de Sinceridad(S) conformada por 14 elementos, refleja comportamientos de 
dependencia y tendencia a contestar en función de lo que se cree que se espera de la 
persona que responde el cuestionario. Una baja puntuación indicaría que el sujeto ha 
contestado el cuestionario en función de lo que considera que es correcto o se espera que 
haga, más que en función de la realidad de su comportamiento 
Procedimiento 
Fases 1: Consecución u obtención de la muestra 
Las instituciones escolares fueron escogidas a través de un muestreo no 
probabilístico. Se obtuvo la aprobación de las directivas en un contacto personal con los 
rectores y coordinaciones,  a los cuales se les explicara los objetivos del estudio, 
actividades y el compromiso de presentar los resultados al finalizar el estudio. 
Para efectos de obtener los consentimientos escritos de los padres y estudiantes se 
dividió en dos momentos, el primero buscaba explicar a los padres el objetivo de la 
investigación y las repercusiones que traería para sus hijos, según lo expuesto por las 
normas éticas de la Asociación  de Psicología Americana (2002), (se aprovecho la 
reunión de padres en la que se entregan informes académicos). El segundo momento fue 
momentos previos a la aplicación de la prueba, donde se le comento los objetivos de la 
prueba y las repercusiones de contestarla, según lo expuesto por las normas éticas de la 
Asociación  de Psicología Americana (2002), después de solucionar dudas se firmo los 
respectivos consentimientos. 
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Fases 2: Aplicación de instrumentos o recolección de información 
Una vez se obtenga la aprobación por parte de las directivas, la persona que aplicará 
las pruebas se desplazará a cada  salón de clase, donde se leerán las instrucciones en voz 
alta, para aclarar las dudas y dar las recomendaciones de cada prueba  a los estudiantes, 
informándoles que su participación será voluntaria y  anónima.  
Fase 3: Análisis de resultados 
Posteriormente, se realizarán los análisis estadísticos pertinentes, utilizando el 
paquete estadístico SPSS  Windows 17 (2008). 
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Consideraciones éticas 
El tratamiento de los participantes se realizó estrictamente de acuerdo con las 
normas éticas de la Asociación Psicológica Americana (2002). (Anonimato, 
confidencialidad, asentimiento y consentimiento informado, publicación de resultados 
para el colegio y rutas de remisión para el colegio en caso de identificar niveles elevados 
de consumo o acoso, respetando la confidencialidad depositada en el investigador por 
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Resultados 
 
A continuación se presentarán los resultados obtenidos en los Test de Identificación 
del Acoso Escolar (UNICEF, 2007), Test  de Identificación de los Trastornos debidos al 
Consumo de  Alcohol (OMS, 2007), y por último el cuestionario de Auto-Control 
Infantil y Adolescente (Bonet y Silva, 1998), con los cuales se pretendió establecer  la 
relación entre estas variables. Para este fin el análisis de resultados se dividirá en tres 
partes, el primero de ellos es el análisis descriptivo de cada una de las variables 
implicadas, el segundo análisis busca establecer asociaciones entre variables consumo de 
alcohol y acoso escolar con respecto a variables demográficas y académicas, el tercer 
análisis busca establecer diferencias entre el proceso psicológico de autocontrol  en 
variables sociodemografías y académicas. Finalmente se establecerán las relaciones 
entre el autocontrol, el consumo de alcohol y el acoso escolar, a través de análisis 
correlaciónales  e inferenciales de los  resultados obtenidos. 
 
Identificación de la prevalencia del acoso escolar en estudiantes de básica y media 
vocacional 
En la tabla 1 se observa el puntaje obtenido en la prueba de identificación de acoso 
escolar, permite establecer que la mayoría de los estudiantes emiten conductas propias 
del observador (79%), quienes prefieren mantenerse al margen del conflicto; la 
puntuación de los agresores (6.6%) es la más baja de los tres actores del conflicto, pero 
establece una relación  de 1 a 2 con respecto a estudiantes que emiten conductas de 
victimas (14.3%). (Ver tabla 6) 
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Tabla 1.   
Porcentaje de actores del acoso escolar en la muestra seleccionada   
 
 Frecuencia Porcentaje 
Observador 381 79,0 
Victima 69 14,3 
Agresor 32 6,6 
 
 
En la tabla 2 se observa  la distribución de los tres actores del conflicto según los 
rangos de edad. El observador es quien obtiene los porcentajes más altos del total de la 
población (en los tres rangos de edades), siendo el rango de 17 a 19 años el mayor; con 
respecto a los porcentajes de  las víctimas, éstos no difieren sustancialmente uno de otro, 
siendo el rango de 11 a 13años el menor (14.1%),  y el rango de 17 a 19 años el mayor 
(14.9%). El grupo de agresores es el de menor porcentaje de los tres actores del 
conflicto. En los tres rangos de edad se observa que el porcentaje del agresor disminuye 
consideradamente en especial en el rango de 17 a 19 años (3,4%). 
Se observan un mayor porcentaje de observadores en las mujeres (82.6%) que en los 
hombres (77,5%). Con respecto a las víctimas se observan porcentajes similares y con 
relación a los agresores se identifica un porcentaje mayor en los hombres.  
 
Tabla 2.  
Distribución  de los actores del acoso escolar según aspectos demográficos 
 Edad Sexo 
 11 -13 14 -16 17 - 19 Hombre Mujer 
Observador 78,1% 78,7% 81,6% 77,5% 82,6% 
Victima 14,1% 14,2% 14,9% 14,4% 14,1% 
Agresor 7,8% 7,1% 3,4% 8,1% 3,4% 
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En la tabla 3 se observa que los coeficientes  de significancia entre los actores del 
acoso escolar y las variables demográficas (edad y sexo) son mayores a 0.05 lo que 
indica la ausencia  de asociación entre dichos aspectos.  
 
Tabla 3.  
Coeficiente de significancia de los actores del acoso escolar y aspectos demográficos   
 Edad Sexo 
Acoso escolar 0,77 0,14 
                                               *p < 0,05 
 
En la tabla 4 se observa que el porcentaje de estudiantes que ejercen el papel de 
agresores en colegios privados es el más bajo (7.3%) y los observadores son los de 
mayor porcentaje (78.5%). Este mismo fenómeno ocurre en los colegios públicos. Con 
relación a las victimas el porcentaje es prácticamente el mismo en los distintos tipos de 
colegios  (privados  14,3% y públicos 14,6%) 
Se encontró que el grado once tiene el mayor  porcentaje  de estudiantes que emiten 
conductas propias del observador (86.1%) con respecto a los grados noveno (75,7%) y 
séptimo (74,5%). El mayor porcentaje de las víctimas se encuentran cursando el grado 
séptimo (17,6%), seguidas del grado noveno (14,6%) y once (11,0%). Con relación  al 
agresor, se evidencia que la mayor parte cursa el grado noveno (9,7%), seguido del 
grado séptimo (2,9%).  
Tabla 4.   
Distribución de los actores del acoso escolar en aspectos académicos 
 
 Tipo de Colegio Grado escolar 
 Privado Público Séptimo Noveno Once 
Observador 78,5% 81,7% 74,5% 75,7% 86,1% 
Victima 14,3% 14,6% 17,6% 14,6% 11,0% 
Agresor 7,3% 3,7% 7,9% 9,7% 2,9% 
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En la tabla 5 se observa que el coeficiente  de significancia entre los actores del 
acoso escolar y el tipo de colegio no es significativo; por el contrario existe una 
asociación significativa entre los actores del acoso escolar y el grado. 
 
Tabla 5.  
Coeficiente de significancia de los actores del acoso escolar y aspectos académicos    
 Tipo de colegio Grado escolar 
Acoso escolar   
 0,49 0,03* 
                                                 *p < 0,05 
 
Prevalencia del consumo de alcohol en estudiantes de básica y media vocacional  
El 80.7% de la población total se ubica en un consumo moderado al obtener un 
puntaje  menor a 8, el cual es considerado por el AUDIT  como consumidor de bajo 
riesgo, el 19.3% de la población obtuvieron una puntuación superior a 8 lo que los ubica 
en un consumo de riesgo. (Ver Tabla 6.), sin encontrarse ningún sujeto en la escala de 
dependencia. 
Tabla 6.  
Distribución del consumo de alcohol en estudiantes de secundaria.   
Consumo Frecuencia Porcentaje 
Moderado 389 80,7 
Perjudicial 93 19,3 
Total 482 100,0 
 
La tabla 7 muestra el porcentaje  de participantes que dentro de cada grupo de edad 
presentan un consumo moderado o perjudicial. Según los porcentajes obtenidos  el 
consumo perjudicial es mayor en el rango de 17 a 19 años (34,5%)  y menor en el rango 
de 11 a 13 años (4,7%).  
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Se evidencia que  hombres y mujeres obtienen  mayor porcentaje en el consumo 
moderado. Sin embargo se evidencia que el mayor porcentaje de consumo perjudicial lo 
tiene los hombres  con  un 22,5%  comparado con el de las mujeres que fue del 12.1%.  
 
Tabla 7.   
Distribución del consumo de alcohol según variables demográficas    
 
Consumo Edad Sexo 
 11 -13 14 -16 17 – 19 Hombre Mujer 
 Moderado 95,3% 78,7% 65,5% 77,5% 87,9% 
  Perjudicial 4,7% 21,3% 34,5% 22,5% 12,1% 
  
 
En la tabla 8 se observa que los coeficientes  de significancia en los aspectos 
demográficos obtienen un p menor a 0,01 lo que indica que existe asociación entre los 
rangos de edad y las variables de sexo con respecto al consumo de alcohol moderado y 
de riesgo. 
 
Tabla 8.   
Coeficiente de significancia del consumo de alcohol y aspectos demográficos 
 
 Edad Sexo 
Consumo 0,00** 0.00** 
                                              ** p < 0,01 
 
  
La tabla 9 muestra el análisis del consumo de alcohol según el tipo de colegio 
(público y privado) se observa que  a pesar que los dos  mantienen la mayor parte de  sus 
estudiantes en un consumo moderado (privado 84% y público 64.6%), el porcentaje de 
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consumo perjudicial es mayor en el colegio público 35.4% con respecto al consumo 
perjudicial de los colegios privados 16%.  
Con respecto al grado se evidencia que los estudiantes aumentan el consumo a 
medida que avanzan los  grados escolares. Siendo el mayor porcentaje de estudiantes 
con  consumo perjudicial el de grado once (27.7%), y el menor es de grado sexto 13.3%.   
 
Tabla 9.   
Distribución del consumo de alcohol según variables académicas  
 
Consumo Tipo de Colegio Grado escolar 
 Privado Público Séptimo Noveno Once 
 Moderado 84,0% 64,6% 86,7% 84,0% 72,3% 
  Perjudicial 16,0% 35,4% 13,3% 16,0% 27,7% 
 
 
En la tabla 10 se observa que los coeficientes  de significancia en los  aspectos 
académicos obtienen un p menor a 0,01 indicando que existe asociación entre los rangos 
de tipo de colegio y grado escolar con respecto al consumo de alcohol moderado y de 
riesgo. 
Tabla 10.   
Coeficiente de significancia del consumo de alcohol y aspectos académicos  
 
 Tipo de colegio Grado escolar 
Consumo 0,00** 0,00** 
                                               **  p < 0,01 
 
 
Autocontrol en estudiantes de básica y media vocacional 
La sub escala Retroalimentación Personal  muestra una media de 11.40, esto indica 
que en promedio los estudiantes detectan aspectos relacionados con la auto-observación, 
búsqueda de causas del comportamiento y análisis de situaciones, lo que les permite 
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orientar sus decisiones. En la segunda sub escala, Retraso de la Recompensa, la media 
fue de 9.01 esto muestra que la mayoría de los estudiantes emplean comportamientos de 
organización y estructuración de tareas, evitando la impulsividad. La tercera sub escala, 
Autocontrol, tiene una media de 5.49 lo que indica que los estudiantes tienen la 
capacidad para soportar situaciones desagradables bajo criterios de responsabilidad. 
La media de la sub escala Autocontrol Procesual es alta (19.3), esto evidencia una 
tendencia por cuestionar a otros o a sí mismo y preocupación por actuar rígidamente 
según normas y reglas, por último la sub escala de Sinceridad (8.13) muestra que el 
cuestionario fue contestado en función de la realidad de su comportamiento más que en 
función de lo que la persona cree que es correcto (Ver tabla 11). 
 
Tabla 11.  
Distribución  de autocontrol infantil y adolescente 
 Media Desv. típ. 
Retroalimentación Personal 11,40 3,743 
Retraso de la Recompensa 9,01 3,270 
Autocontrol Criterial 5,49 1,472 
Autocontrol procesual 19,31 3,562 
Escala de sinceridad 8,13 2,474 
 
 
La tabla 12 muestra los resultados de la aplicación de un ANOVA,  con el cual se 
busca determinar si existen diferencias significativas entre los resultados de cada 
dimensión del CACIA y el rango de edad. Se encontraron diferencias significativas en la 
escala Retroalimentación Personal entre los rangos 11-13 y 14-16 años (0,03)  y los 
rangos 11-13 y 17-19 años (0,00). Para el Retraso de la Recompensa la diferencia  
resulta significativa solo en la comparación de los rangos de 11-13 y 17-19 años (0.00). 
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 La escala Autocontrol Criterial, no muestra diferencias significativas en ninguna de 
las tres comparaciones propuestas. En la escala Auto-control procesual la diferencia 
resulta significativa solo en la comparación del rango de 11-13 y 14-16 años (0,03). 
 
Tabla 12.   
Diferencias en las dimensiones del autocontrol infantil y adolescente según  rangos de  
edad 
 





 11-13 17-19 -1,522(*) 0,00** 
 14-16 17-19 -,523 0,49 
     




 11-13 17-19 1,339(*) 0,00** 
 14-16 17-19 ,933 0,05 
     
Autocontrol Criterial 11-13 14-16 ,141 0,64 
 11 -13 17-19 ,199 0,59 
 14-16 17-19 ,058 0,94 
     
Autocontrol procesual  11-13 14-16 -,938(*) 0,03* 
 11-13 17-19 -1,107 0,06 
 14-16 17-19 -,169 0,92 
 * *p < 0,01      
 *p < 0,05 
 
 
La tabla 13 muestra las diferencias de la prueba t de Student para diferencia de 
medias, entre cada una de las dimensiones del CACIA, en las variables sexo, 
encontrándose diferencias significativas en hombre y mujeres en las dimensiones 
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Tabla 13.  
Diferencias en autocontrol infantil y adolescente según el sexo 
 
**p < 0,01 
*p < 0,05 
 
 
Relación entre Autocontrol y Consumo de Alcohol en Estudiantes 
La tabla 14 muestra los resultados de la correlación Spearman en la cual se identifica 
una correlación negativa y significativa entre el puntaje del AUDIT y las sub escalas 
Retroalimentación personal (-0,09), Retraso de la recompensa (-0,27), Autocontrol 
Criterial (-0,16), Autocontrol procesual (-0,09) 
Tabla 14. 
Relación autocontrol y consumo de alcohol   
 AUDIT 
 Retroalimentación Personal  -0,09* 
Retraso de la Recompensa  -0,27** 
 Autocontrol Criterial -0,16** 
Autocontrol procesual   -0,09* 
       **  La correlación es significativa al nivel 0,01 (bilateral). 
       *  La correlación es significativa al nivel 0,05 (bilateral). 
 
 
Relación entre Autocontrol y acoso escolar 
Los resultados de la correlación de Spearman muestran correlación negativa y 
significativa entre los puntajes del CACIA  y el acoso escolar, encontrándose en la 
Retroalimentación Personal que los tres actores del acoso escolar (observador -0,143, 
Victima -0,091 y Agresor -0,136) son significativa. Con respecto al Retraso de la 
     Media        Desviación típica  Sig 
 Hombre Mujer Hombre Mujer  
Retroalimentación Personal 11,15 11,96 3,637 3,923 0,02* 
Retraso de la Recompensa 8,66 9,80 3,238 3,213 0.00** 
Autocontrol Criterial 5,43 5,62 1,491 1,427 0,19 
Autocontrol Procesual 19,02 19,97 3,627 3,334 0,00** 
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recompensa cumplen la significancia dos de ellos (observador -0,103 y Agresor -0,127). 
En el Autocontrol los tres grupos (observador -0,115, Victima -0,055 y Agresor     -
0,112) son significativos. En el Autocontrol procesual (observador -0,003 y  Agresor -
0,037) dos de los tres actores muestran una correlación significativa. (Ver tabla 15)   
 
Tabla 15.  
Relación entre autocontrol y acoso escolar    
 Observador Victima Agresor 
 Retroalimentación Personal  -0,143** - 0,091* - 0,136** 
Retraso de la Recompensa  -0,103* 0,026 - 0,127** 
 Autocontrol Criterial -0,115* - 0,055 - 0,112* 
Autocontrol procesual   -0,003 0,007 - 0,037 
**  La correlación es significativa al nivel 0,01 (bilateral). 
*  La correlación es significativa al nivel 0,05 (bilateral). 
 
 
Relación entre consumo de Alcohol y Acoso escolar 
La tabla 16 muestra la correlación de Spearman que es significativa en la relación  
entre consumo de alcohol y acoso escolar. La correlación del consumo con respecto al 
acoso escolar es significativo en los tres actores del conflicto, (Observador 0,233; 
Víctima 0,033 y el Agresor 0,184).   
Tabla 16.  
Relación consumo de alcohol y acoso escolar   
 Observador Victima Agresor 
AUDIT 0,233** 0,033** 0,184** 




La tabla 17 muestra los resultados de la aplicación de un ANOVA, con el cual se 
busca determinar si existen diferencias  significativas entre los resultados del acoso 
escolar y los resultados  del consumo de alcohol. Se encontraron diferencias 
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Tabla 17  
Diferencias en el consumo de alcohol entre actores del acoso escolar 
 
(I) Actores de 
Bullying (J) Actores de Bullying 
Diferencia de 
medias (I-J) Sig. 
Victima Observador 2,224(*) ,005* 
  Agresor 1,530 ,381 
Agresor Observador ,693 ,764 
*p < 0,05 
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Discusión  y Conclusiones  
 
La violencia infantil y juvenil así como el consumo de alcohol son problemas  que 
viven los centros educativos y frente a los que no se tiene una clara respuesta. 
La falta de afecto familiar, la inadecuada alimentación e inasistencia médica y un 
aprestamiento escolar pertinente, ocasionan dificultades a nivel cognitivo, y emocional, 
además de bajas habilidades sociales, dificultades para resolver conflictos; ocasiona que 
los niños y jóvenes se encuentren en situaciones de riesgo para la adaptación escolar, 
llevándolos a no asumir conductas benéficas para sí, lo cual se evidencia en un 
fenómeno tal como el acoso; que puede conducir al fracaso académico, delincuencia, 
trastornos mentales ó abuso de sustancias. 
 Las conductas violentas en los jóvenes se asocian a déficits o factores de riesgo 
relacionados con un retraso en el desarrollo social y cognitivo, caracterizado por falta de 
empatía, impulsividad, baja tolerancia a la frustración y deficiencia en solución pacífica 
de los conflictos. 
La presente investigación tiene como objetivo determinar si existe relación entre las 
variables acoso escolar, consumo de alcohol y autocontrol para establecer los patrones y 
fuentes de origen que promueven la aparición de dichas variables. 
En primera instancia  se identificó la dinámica del acoso escolar acorde con los 
aspectos académicos (tipo de colegio y grado escolar) y demográficos (edad y sexo).  
El acoso escolar es una forma de violencia interpersonal que tiene, o puede tener, 
efectos nocivos para la salud mental (factor de riesgo para depresión, trastornos de 
ansiedad, suicidio, baja autoestima y trastorno de la conducta alimentaria, de la imagen 
corporal y disocial) y la calidad de vida de los escolares involucrados (víctimas,  
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agresores y observadores); se presentan efectos diferenciales en los tres roles, pero 
perturbadores de su desarrollo, aprendizaje y adaptación a la sociedad, (Espinoza, 2006).  
Los resultados obtenidos en la aplicación del Test de Identificación del Acoso 
Escolar de la UNICEF; (2007) determinaron que los estudiantes asumen en su mayoría 
el rol de observadores. Según Thompson, Arora y Sharp (2002) este grupo puede 
comportarse de distintas formas, pueden limitarse a observar, aprobar la agresión o 
incitar al agresor a cometer la conducta, y con estas actitudes apoya indirectamente el 
acoso. Bandura (1963) refiere que ante situaciones injustas la persona no sabrá cómo 
actuar, reforzándose un modelo inadecuado de reacción, (a alguna forma de respuesta), 
desarrollando insensibilidad frente al sufrimiento de los demás, lo cual se evidencia en 
los resultados obtenidos en la presente investigación, toda vez que para los diferentes 
rangos de edad  analizados el mayor porcentaje se concentra en características del 
observador. (Ver tabla 2). De igual forma, el coeficiente de significancia del acoso 
escolar con respecto a edad y sexo es mayor a 0.05 lo que indica ausencia en la 
asociación entre dichos aspectos, al igual  que la investigación realizada por Aulas en 
Paz (2007), donde el mayor porcentaje (53%) corresponde a niños y adolescentes que 
han presenciado casos de intimidación, con respecto a la víctima y al victimario que 
mostraron porcentajes seguidos (22% y 21%) y a diferencia de lo encontrado por la 
Universidad de Los Andes y el DANE (2006), donde el porcentaje de estudiantes que se 
ubican en los criterios de observador fue el más bajo con respecto a los otros actores del 
conflicto. En cuanto a la disminución de la cantidad de agresores respecto al aumento en 
la edad seria lo esperado, puesto que el impacto que puede ejercer un agresor en una 
comunidad escolar es alto a nivel de cantidad de personas que puede agredir y ocasionar 
daño físico y psicológico que puede producir, es importante anotar que entre los jóvenes 
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de mayor edad se puede especializar la agresión, hecho por el cual disminuiría el 
porcentaje de agresores respecto a edades más corta. Lo anterior se evidencia porque en 
los primeros grados los niños y jóvenes se muestran más vulnerables, situación que 
aprovecha el agresor como lo muestra el estudio realizado por la Universidad de los 
Andes, (2006).    
De igual forma, a través de los resultados presentados en la tabla 2,  se observa que 
en los diferentes rangos de edad la variación más significativa se presenta en el 
observador y agresor, quienes a menor edad mantienen el porcentaje de participación 
constante de las características de los actores del conflicto y presenta variación  en los 
jóvenes de mayor edad; el observador incrementa 3% frente al promedio de los rangos 
de edad inferiores y el agresor disminuye 4% frente al promedio de las edades 
anteriores, lo que puede llevar a pensar que en los niños y jóvenes pueden asumir un rol 
determinado en un lapso de tiempo, en el que el estudiante adopta rasgos específicos que 
le resulta reforzarte. Lo anterior se sustenta en la teoría del aprendizaje social formulada 
por Bandura, (2001) según la cual las conductas son reforzadas en el transcurso del 
tiempo por eventos y personas que las facilitan. 
 En relación a los resultados obtenidos para los aspectos académicos, en los 
colegios públicos es menor el porcentaje de agresores y mayor el porcentaje 
observadores que en los privados, sin evidenciarse coeficiente de significancia, lo que 
indicaría que no existe una relación significante entre las dos variables, por el contrario 
existe una asociación significativa entre el acoso escolar y el grado escolar; en cuanto al  
grado escolar se evidencia en la tabla 4,  que los grados superiores registran el mayor 
porcentaje  en observadores (86.1%) mientras que en los otros dos grados el porcentaje 
es equitativo; con respecto a la víctima se evidencia que en los grados inferiores los 
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estudiantes pueden ser más vulnerables al encontrarse un mayor porcentaje con respecto 
a los otros dos grados; con respecto a los agresores el porcentaje más alto se encuentra 
en el grado noveno. A nivel general se observa que los porcentajes de los actores del 
conflicto en los tres grados son notablemente lejanos uno del otro a diferencia de lo 
encontrado por la Universidad de Los Andes y el DANE (2006), donde los porcentajes 
se aproximan uno del otro (victimas 32% y agresores 31%). Los anteriores datos 
muestran que el agresor a pesar de obtener un porcentaje bajo frente a los otros dos 
actores del conflicto, ejerce una gran presión física y psicológica para controlar a sus 
pares y a su entorno, las conductas de agredir y controlar resultan reforzante a nivel 
social  para el agresor como lo plantea Bandura (2001).  
Los resultados obtenidos muestran que la agresión se evidencia en mayor porcentaje 
en los cursos inferiores y disminuye en los grados superiores, como lo ratifican los  
estudios realizados por Cerezo (2005), donde el fenómeno del acoso escolar toma mayor 
fuerza en los últimos grados de primaria y en los primeros de secundaria. 
En segundo lugar en la presente investigación se identificó la dinámica del consumo 
de alcohol acorde con los aspectos demográficos (edad y sexo) y académicos (tipo de 
colegio y grado escolar).  
En la tabla 8 se observa que los coeficientes  de significancia (p) en los aspectos 
demográficos obtienen un valor menor a 0,01 indicando que existe asociación entre las 
variables: sexo y rango de edad con respecto al consumo de alcohol moderado y/o 
perjudicial. Estos resultados, son sustentados acorde con lo establecido en la tabla 6, en 
la que se evidencia que 80.7%  de la población de niños y adolescentes tienen un 
consumo moderado, grupo dentro del cual, se encuentran personas que no consumen 
alcohol (abstemios) y quienes consumen eventualmente sin llegar al exceso (en 
Acoso escolar, consumo de alcohol y autocontrol 96 
reuniones sociales). Sánchez, (2002) clasifica a esta población como Consumidor 
experimental el cual es motivado por la curiosidad y lleva a cabo ―ensayos fortuitos‖ 
generalmente con amigos, en un tiempo limitado, con un consumo inferior a un gramo o 
10 ensayos. Ramírez, (2002) por su parte afirma que el consumidor de bajo riesgo bebe 
menos de 2 tragos y no bebe en situaciones de peligro. 
De igual forma; en la tabla 6, se evidencia que 19.3% de la población se ubica en 
consumo perjudicial, sin llegar a niveles de dependencia; este porcentaje es acorde con  
la clasificación realizada por Pérez (2000) quien determina como consumidor 
perjudicial; quienes se embriagan alrededor de 12 veces y beben frecuentemente con el 
objetivo de mejorar habilidades sociales.     
El hecho que el 19.3 % de la población consuma alcohol a nivel perjudicial resulta 
preocupante, indica que los niños y jóvenes inician el consumo de alcohol a temprana 
edad por diversas razones, como lo demuestra otras investigaciones (Pérez, 2009; 
Flórez, 2002; Programa Presidencial Rumbos, 2001) lo cual debe generar estrategia 
inmediatas a nivel preventivo por parte de los estamentos gubernamentales y a nivel 
especifico de cada institución educativa a nivel nacional.   
El consumo de alcohol se acentúa a medida que se aproxima  la mayoría de edad, 
quizás por creencias sociales como tener y demostrar independencia económica y a su 
vez despreocuparse por el control de sus padres (Hernández, 2007). 
Los resultados encontrados en esta investigación están acorde con el Modelo 
Cognitivo Social Bandura (2001), donde se evidencian las expectativas de interacción 
social en torno al consumo como: facilitar la expresión verbal, demostrar poder  y  
desafiar la autoridad de los padres, e imitar conductas generadas bajo el efecto del 
alcohol. 
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Por otra parte, acorde con lo presentado en la tabla 7, la presente investigación 
confirma la creencia de que el consumo de alcohol es mayor en hombres que en mujeres, 
donde culturalmente se acepta que los hombres evidencian conductas de mayor riesgo, 
agresividad e inadecuado control bajo los efectos del alcohol, como lo demuestra el 
estudio realizado por la corporación Nuevos Rumbos  (2008). Es de anotar que la ingesta 
de alcohol en mujeres es menor respecto a hombres como lo ratifica Mariño (2005). Sin 
embargo se nota un incremento en el consumo de alcohol en mujeres en los últimos años 
(Nuevos Rumbos, 2008)     
De igual forma, para determinar la relación del consumo de alcohol con los aspectos 
académicos, se analizaron dos categorías: Tipo de colegio y Grado escolar; 
encontrándose que el mayor porcentaje (35.4%) de consumo perjudicial se evidencia en 
los colegios públicos en los cursos superiores, como lo indica la tabla 9. A pesar que la 
muestra de colegios privados fue mayor (83% del total) que la de los públicos;  lo cual 
ratifica que es una constante, pues en diversos estudios se reportan que el consumo de 
alcohol en colegios públicos es mayor (Ceballos, 2007; Ministerio de Protección Social 
2008), sin embargo, el coeficiente de significancia (p) en los aspectos académicos fue  
menor a 0.01, indicando que existe asociación entre el tipo de colegio y el grado escolar 
con respecto al consumo de alcohol moderado y perjudicial. 
El tercer aspecto, evaluado en la presente investigación identificó la dinámica del 
Autocontrol acorde con los aspectos demográficos (edad y sexo).  
Al buscar explicar el autocontrol es importante referir  la motivación que se tiene 
para ejecutar la conducta; la cual hace referencia al por qué, o al cómo se hace o se deja 
de hacer algo, teniendo en cuenta las condiciones internas y externas del individuo 
(Carpi, 2008). Los resultados obtenidos en la tabla 11, muestran que la desviación típica 
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resulta ser lo esperado respecto a la media; ya que las cinco sub escalas del CACIA 
resultan ser coherentes con el modelo teórico propuesto en la investigación,  indicando 
que los niños y adolescentes manejan estándares adecuados en el momento de enfrentar 
situaciones que requieran tomar decisiones. 
Al especificar cada una de las medias en las sub escalas del CACIA, se encontró que 
respeto a la Retroalimentación Personal (11.40), los estudiantes detectan las causas de 
sus comportamientos y analizan las situaciones que viven, lo que les  permite orientar 
asertivamente sus decisiones; la anterior observación ratifica lo expuesto por Utria, 
(2007). Los resultados obtenidos a partir del ANOVA, tabla 12, muestran la existencia 
de diferencias significativas en la escala Retroalimentación Personal entre los rangos 11-
13 y 14-16 años, con una significancia de 0,03  y los rangos 11-13 y 17-19 años con 
significancia del 0,00. Esto indica, que hay diferencias en la capacidad de reconocer las 
causas del comportamiento, entre la escala de edad de 11-13 y las otras dos, donde a 
mayor edad, mayor interés por comprender los motivos que determinan la conducta, 
(Capafóns 1998).  
La segunda sub escala de Retraso de la Recompensa (9,01), indica que la mayoría de 
los estudiantes organizan sus actividades, lo que les permite evitar la impulsividad y  
controlar los desencadenantes de comportamientos no deseados. En esta variable, hay 
diferencias significativas en los rangos de 11-13 y 17-19 años (p = 0.00), lo que 
significa que los estudiantes de menor edad, perciben el seguimiento de las reglas con 
mayor rigurosidad, establecen prioridades, teniendo como base las normas y postergan 
conductas impulsivas a diferencia de los estudiantes de mayor edad. A diferencia de lo 
encontrado por el Programa presidencial Rumbos (2001), donde se encontró menor  
seguimiento de normas en los cursos inferiores de la básica secundaria. Diferencia que 
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podría explicarse si se tiene en cuenta que el estudio realizado por el Programa Rumbos 
utilizó una población mayor a la tomada en la presente investigación, de igual forma se 
puede creer que el hecho de que los colegios donde se aplicó el estudio tengan 
continuidad desde los grados pre escolar a grado once con formación religiosa, 
establecería el seguimiento de normas especificas en dichas edades.       
Los resultados encontrados en la tercera sub escala Autocontrol Criterial (5.49), 
muestran que la población de estudiantes tiene la capacidad para soportar situaciones 
desagradables, lo que les permite tener mayor probabilidad de disminución de la 
ocurrencia de conductas indeseadas. En esta sub escala no se evidencian diferencias 
significativas por grupo de edad en ninguna de las tres comparaciones propuestas, lo que 
significa que los estudiantes sin tener en cuenta la edad  no enfrentan de forma adecuada 
situaciones atemorizantes, llevándolos a eludirlas. 
La cuarta sub escala Autocontrol Procesual (19.31) evidencia tendencia por 
cuestionar a otros y a sí mismo, direccionándose frente a la norma, evocando situaciones 
en la que la persona establece estándares explícitos para su ejecución. En esta escala, se 
encontraron diferencias significativas (0,03) solo en la comparación de los rangos de 11-
13 y 14-16 años, indicando que los niños y jóvenes entre 11 y 13 años tienen mayor  
control,  por tanto se ajustan a las normas establecidas en su entorno en mayor 
porcentaje en edades más tempranas. El hecho que los estudiantes de edades más 
tempranas asuman de mejor forma las normas puede ser explicada en el hecho que 
pertenezcan a colegios de doctrina religiosa, donde se les forma en las primeras edades 
en valores y respeto por la autoridad de forma rigurosa. 
La quinta sub escala Sinceridad (8.13) muestra que los estudiantes resolvieron el 
cuestionario de forma sincera y veraz. 
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La diferencia encontrada entre las sub escalas del CACIA y sexo, tabla 13,   a partir 
de la prueba t de Student para diferencias de medias, evidenció diferencias significativas 
en hombre y mujeres en las dimensiones Retroalimentación Personal (0,02), Retraso de 
la Recompensa (0,00) y Autocontrol procesual (0,00). Los resultados encontrados 
evidencian que las mujeres demuestran mayor control al decidir si consumen alcohol 
que los hombres. Tal como lo afirma Graña, (2000) al afirmar que los componentes 
culturales limitan el consumo en las mujeres sin embargo advierte que el porcentaje de 
de mujeres que deciden beber a aumentado en los últimos años.  
El cuarto aspecto, evaluado en la investigación identificó la dinámica del 
Autocontrol en relación con el consumo de alcohol y el acoso escolar. En la tabla 14, se 
utilizó la correlación Spearman donde se identificó una correlación negativa entre el 
puntaje del AUDIT y las sub escalas Retroalimentación personal (-0,09), Retraso de la 
recompensa (-0,27), Autocontrol Criterial (-0,16), Autocontrol procesual (-0,09). Lo que 
indica que, la relación entre las dos variables es inversamente proporcional, es decir que 
cuando una de las variables aumenta la otra disminuye, esto indicaría que los jóvenes 
que manejan un adecuado autocontrol mantendrían un consumo de alcohol bajo, siendo 
lo ideal pero también indica que a menor autocontrol aumenta el consumo, lo anterior 
confirmaría la hipótesis que plantea que el consumo de alcohol y el acoso escolar son 
predisponentes una de la otra.  Como lo indica el estudio de Cano y Cándido, (2000), el 
individuo pierde paulatinamente el control sobre sí mismo, más concretamente respecto 
a los parámetros de respuesta de consumo de alcohol y de las conductas asociadas, en el 
cual las recompensas o evitación de castigos inmediatos, adquieren progresivamente más 
valor para el individuo que las probables consecuencias aversivas o el alcance de otras 
recompensas de mayor magnitud, pero demoradas en el tiempo. 
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La relación entre autocontrol y acoso escolar, tabla15, identificada a través de la 
correlación de Spearman muestra una correlación negativa y significativa, es decir a 
mayor autocontrol menor presencia de acoso escolar. En la Retroalimentación Personal 
en los tres actores del acoso escolar; donde el joven tiene la capacidad de 
retroalimentación propia, la capacidad de observarse e intentar controlarse en el caso del 
agresor el manejar estas características, le permitiría evaluar mejor sus acciones y medir 
el daño que le puede causar a su compañero y evitarlo Capafóns, (1998); con respecto a 
las victimas el evaluar la situación y buscar evitarla, le proporcionaría mejores 
estrategias de afrontamiento para solucionar el conflicto o evitarlo; al observador el 
controlar la situación le permite mantenerse fuera del conflicto. Estos resultados 
ratifican lo expuesto por Rachiln (2000), al afirmar que el comportamiento 
autocontrolado no sólo consiste en conductas concretas en momentos concretos, sino 
que se tiene que analizar como un patrón de conductas que se desarrolla a lo largo del 
tiempo. Este patrón de comportamientos está directamente relacionado con la toma de 
decisiones previa asumida por el sujeto, (Rachlin, 2002) 
Ahora, sobre el Retraso de la Recompensa y el Autocontrol Criterial, existe 
correlación negativa en el observador y el agresor, es decir a mayor retraso de la 
recompensa, menos Autocontrol Criterial. Lo que significa que el observador y agresor 
manejarían menor tolerancia frente a situaciones desagradable o amenazantes, Capafons, 
(1998). Lo anterior permitiría afirmar que en el caso del observador el mantenerse fuera 
del conflicto le es reforzado como un mecanismo de evitación, mientras que para el 
agresor hace uso de su fuerza para evitar ser vulnerado.  
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Respecto al Autocontrol Procesual el observador y la victima presentan correlación  
significativa y el agresor correlación negativa. Donde el agresor evidencia una relación 
inversamente proporcional,  
Ejercer el rol de observador y de victima presentan correlación directa significativa 
con el Autocontrol Procesual, y ejercer el rol de agresor correlación negativa con este 
mismo factor de autocontrol. Así mismo, se evidencia  que ser agresor tiene relación 
inversamente proporcional, donde el estudiante al puntuar un bajo nivel de autocontrol 
emite conductas altas de consumo, a diferencia del observador y la victima quienes 
muestran  tener buenas estrategias de autocontrol, pueden controlar de forma efectiva el 
consumo. Al respecto Rachlin, (2000), afirma que la pérdida de control en el consumo 
de alcohol puede ir aumentando, si el sujeto no establece determinadas estrategias de 
autocontrol que limiten el progreso hacia patrones de abuso y dependencia como sucede 
con el agresor.  
El quinto y último aspecto, evaluado en la investigación identificó la relación del 
consumo de alcohol y el acoso escolar mediante la correlación de Spearman la cual 
resulto significativa en los tres actores del conflicto. La correlación del consumo 
respecto al acoso escolar es significativo en el Observador (0,233); Victima (0,033) y en 
el Agresor (0,184), con un valor de significancia inferir a 0,001.   
Los resultados obtenidos a partir del ANOVA, tabla 17, muestra la existencia de 
diferencias significativas entre víctima y observador (2,224) con una significancia de 
0,005. Esto evidencia que el consumo de alcohol no es un factor determinante para el 
acoso escolar ni viceversa, sin embargo se observa que si existe un consumo de alcohol 
a nivel moderado en los tres actores del conflicto. Esto mismo se observa en los 
resultados obtenidos por Cerezo (2002) sin embargo en dicha investigación se 
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evidencian otras causas que promueven el consumo de alcohol y el acoso escolar 
respectivamente, se recomienda para próximas investigaciones tener en cuenta un mayor 
número de  factores  que  puedan determinar mejor la relación entre estas las variables 
expuestas en la presente investigación.      
Analizando los resultados encontrados en la presente investigación se deduce que el 
acoso escolar es un fenómeno universal, siendo muchas las investigaciones que han 
señalado sus características, pero en cada país éstas difieren en lo cualitativo y 
cuantitativo. Lo que impide tomar decisiones e implementar  programas específicos a 
favor de la prevención de las consecuencias generadas por el acoso escolar.  
El acoso escolar y el consumo de alcohol forman parte de la vida escolar sin 
embargo una no es condición para que se dé la otra, pero en determinadas condiciones 
puede que las dos variables se presenten a la vez en ambientes escolares. Para mejorar la 
convivencia educativa y prevenir la violencia y el consumo de alcohol es preciso  
enseñar a manejar programas de autocontrol, lo cual permitiría a los jóvenes resolver 
conflictos y tomar decisiones de forma constructiva; es decir, pensando, dialogando y 
negociando. 
Es primordial desarrollar programas de entrenamiento en resolución de conflictos, 
autocontrol y fomentar el acompañamiento de padres y docentes a niños y jóvenes, lo 
cual favorecerá el ejercicio de la disciplina al igual que desvirtúa constructos sociales 
que promueve el consumo de alcohol y el acoso escolar dentro de la población escolar 
como lo evidencio la investigación. Para conseguir estos logros es necesaria una relación 
familia-escuela adecuada, herramienta clave para solucionar los problemas que se 
observan cotidianamente en las escuelas. 
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El desequilibrio emocional por el que pasan los niños de 10 a 12 años y los jóvenes 
de 13 a 15 años hace que tomen decisiones equivocadas como lo es acoso escolar y el 
consumo de alcohol en los grados inferiores es mayor puesto que les preocupa lo que 
puedan pensar los demás de ellos y buscan establecer jerarquías frente a sus pares, 
mientras que en los últimos grados el adolescente que maltrata lo hace por reforzamiento 
de las conductas inadecuadas. 
La única manera de combatir el maltrato es la cooperación entre todos los 
involucrados: alumnos, padres de familia y profesores 
Para próximas investigaciones se sugiere ampliar las características que promueven 
el consumo de alcohol puesto que con las determinadas en la investigación no se 
evidencio una correlación específica entre las variables.  
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Apéndice A 
FORMATO DE CONSENTIMIENTO ADOLESCENTES 
 
RELACIÓN ENTRE  ACOSO ESCOLAR, CONSUMO DE ALCOHOL Y 
AUTOCONTROL EN ESTUDIANTES DE BOGOTÁ 
 
 
Actualmente realizo una investigación sobre violencia escolar (específicamente 
matoneo) y consumo de alcohol con el propósito de conocer cómo se 
relacionan estas dos variables en seis colegio de Bogotá. 
 
El estudio implica la aplicación de tres Cuestionarios 1.  Identificación de los 
Trastornos debidos al Consumo de  Alcohol (AUDIT), 2. Identificación Acoso 
Escolar del Fondo de Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) 3. 
Cuestionario de Autocontrol Infantil y Adolescente (CACIA) a los estudiantes de 
grados séptimo, noveno y once.  
 
Por lo anterior, solicito su colaboración para hacer parte del estudio. La 
aplicación de los cuestionarios  se realizará en horas de clase y en el espacio 
físico que las directivas autoricen para la aplicación.  
 
Con los cuestionarios se busca obtener información acerca de la percepción 
que usted tiene con relación a comportamientos agresivos y consumo de 
alcohol entre sus compañeros. La información que nos brinde es confidencial y 
anónima, será manejada únicamente con fines investigativos. En ningún 
momento su nombre será mencionado en los reportes de resultados o 
entregado a los profesores, en este sentido, su participación en el estudio no 
representa ninguna amenaza para su intimidad, sus notas o la disciplina en el 
colegio. 
 
Al finalizar el estudio, los resultados de la investigación se darán a conocer en 
una presentación que se hará en el colegio. 
 
Podrá solicitar respuesta a cualquier duda relacionada con la investigación 
comunicándose con FREDY ALEXANDER BURGOS, al correo electrónico: 
acosoescolar2010@hotmail.com o el día de aplicación de los cuestionarios. 
________________________________________________________________ 
 
Yo, ________________________________________Identificado con T.I ó C.C 
_______________de _________ acepto participar en este estudio de forma 




Nombre y firma 
Bogotá, ____ de ________de 2010 
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Apéndice B 
FORMATO DE CONSENTIMIENTO PADRES Y MADRES 
 
RELACIÓN ENTRE  ACOSO ESCOLAR, CONSUMO DE ALCOHOL Y 
AUTOCONTROL EN ESTUDIANTES DE BOGOTÁ 
 
Actualmente realizo una investigación sobre violencia escolar (específicamente 
matoneo) y consumo de alcohol con el propósito de conocer cómo se relacionan estas 
dos variables en seis colegios de Bogotá. 
 
El estudio implica la aplicación de tres Cuestionarios 1.  Identificación de los Trastornos 
debidos al Consumo de  Alcohol (AUDIT), 2. Identificación Acoso Escolar del Fondo de 
Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) 3. Cuestionario de Autocontrol Infantil y 
Adolescente (CACIA) a los estudiantes de grados séptimo, noveno y once del Colegio 
____________________________________________________________.  
 
Por lo anterior, estoy solicitando su colaboración para que su hijo/a haga parte de este 
estudio. Con previa autorización de las directivas del Colegio; la aplicación de los 
cuestionarios se realizará en horas de clase y en el colegio, en un tiempo aproximado 
de 25 a 30 minutos 
 
Con los resultados se busca obtener información acerca de la percepción que tienen 
sus hijos/as en relación a comportamientos agresivos y consumo de alcohol entre sus 
compañeros. La información de los/las alumnos/as es confidencial y anónima será 
manejada únicamente con fines investigativos. En ningún momento su nombre será 
mencionado en los reportes de resultados o entregado a los profesores, su 
participación en el estudio no representa ninguna amenaza para su intimidad ni 
la de su familia. 
 
Al finalizar el estudio, los resultados de la investigación se darán a conocer a la 
institución.  
 
Podrá solicitar respuesta a cualquier duda relacionada con la investigación 
comunicándose con FREDY ALEXANDER BURGOS, al correo electrónico: 
acosoescolar2010@hotmail.com o en el día de aplicación de los cuestionarios. 
 
 
Yo, ___________________________________________________ identificado (a) con 
C.C ______________ de ______________, actuando en mi calidad de representante 
del menor ________________________________ del curso _____del colegio ______ 
___________________________________, manifiesto mi consentimiento para que mi 
representado participe en la investigación  “RELACIÓN ENTRE  ACOSO ESCOLAR, 





________________________________               _________________________ 
Nombre del acudiente                                                         Firma                                      
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Apéndice C 




 En algunas ocasiones hay chicos o chicas que sienten que son tratados muy mal por algunos 
compañeros. Estos chicos/as puede que reciban burlas, amenazas u otras formas de agresiones de forma 
repetida por otra persona o por un grupo. A menudo se sienten mal por eso y no lo dicen, pero lo sufren.   
Otras hay chicos o chicas que se meten con sus compañeros y abusan de los débiles. Otros simplemente 
lo presencian. Esto provoca que exista un mal ambiente –a veces muy malo- en el colegio: ya sea en 
clase, en el recreo o en otros espacios. Este es el tema que nos interesa ver con ustedes. 
 Ahora vas a llenar un cuestionario donde encontraras preguntas referentes a lo que tú piensas de este tipo 
de situaciones. Estos datos nos servirán para mejorar los ambientes de los colegios. 
 Este cuestionario es anónimo y secreto por lo que te rogamos que contestes con sinceridad lo que tú 
piensas. 
 Para ello señala con un círculo las respuestas que se acerquen más a lo que piensas o sientes. 
 Esto no es un test ni un examen. Todas las respuestas son validas pues representan lo que tú piensas 
sobre los abusos entre compañeros. Si en alguna pregunta no encuentras la respuesta que se ajuste 
exactamente a lo que tú piensas o sientes, marca aquello que más se aproxima. 
 Antes de llenar el cuestionario escucha por favor atentamente las instrucciones sobre cómo hacerlo que 
te dará la persona que acaba de entregártelo. Si tienes alguna pregunta o no entiendes una palabra, o 
cualquier otra duda que te surja, por favor levanta la mano y la persona que está pasando el cuestionario 
vendrá a solucionártela. 
MUCHAS GRACIAS POR TU COLABORACION. 
Como responder este cuestionario? 
Para responder este cuestionario basta con responder a cada una de las preguntas, rodeando el numero que 
corresponda a la respuesta de tu elección. 
Por ejemplo: 
P.1.  A continuación aparecen una serie de situaciones que pueden estar dándose en tu COLEGIO  a algún 
compañero o compañera, que no seas tú, DE FORMA CONTINUA DESDE QUE EMPEZO EL AÑO 
ESCOLAR. Rodea con un círculo una respuesta en cada línea. 
 NUNCA lo 
he visto en 
el colegio 
A VECES lo 
he visto en 
mi colegio 
A MENUDO lo 
he visto en mi 
colegio 
SIEMPRE lo 
he visto en 
mi colegio 
Ignorarle (no hablarle o evitarlo) 1 2 3 4 
No dejarle participar 1 2 3 4 





AHORA VAS A CONTESTAR A UNAS PREGUNTAS RELATIVAS A LO QUE OCURRE EN TU 
COLEGIO 
 
P.1.  A continuación aparecen una serie de situaciones que pueden estar dándose en tu COLEGIO  a algún 
compañero o compañera, que no seas tú, DE FORMA CONTINUA DESDE QUE EMPEZO EL AÑO 
ESCOLAR. Rodea con un círculo una respuesta en cada línea. 
 NUNCA lo 
he visto en 
el colegio 
A VECES lo 
he visto en 
mi colegio 
A MENUDO lo 
he visto en mi 
colegio 
SIEMPRE lo 
he visto en 
mi colegio 
Ignorarle (no hablarle o evitarlo) 1 2 3 4 
No dejarle participar 1 2 3 4 
Insultarle 1 2 3 4 
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Poner apodos que le ofenden o ridiculizan 1 2 3 4 
Hablar mal de él o ella 1 2 3 4 
Esconderle cosas 1 2 3 4 
Romperle cosas 1 2 3 4 
Robarle cosas 1 2 3 4 
Pegarle 1 2 3 4 
Amenazarle solo para asustarlo 1 2 3 4 
Acosarle Sexualmente 1 2 3 4 
Obligarle a hacer cosas que no quiere con 
amenazas (traer dinero, hacerle las tareas, o 









Amenazarle con armas, palos o navajas 1 2 3 4 
 
P.2. Puede que algunas de estas situaciones estén sucediendo a un compañero o compañera, que no seas 
tú, a través del teléfono celular o por medio de internet, de FORMA CONTINUA DESDE QUE 
EMPEZO EL COLEGIO. 
NUNCA lo  he visto en el 
colegio 
A VECES lo he visto en el 
colegio 
A MENUDO lo he visto en el 
colegio 
SIEMPRE lo he visto en 
el colegio 
1 2 3 4 
 
P.3.  A veces los profesores se sienten tratados mal por sus alumnos al ver que se ríen de ellos, les rompen 
cosas, les faltan al respeto, etc. Otras veces son laos alumnos los que sienten que los profesores  o un 
profesor, se mete con un alumno o le trata mal. Rodea con un cirulo en qué medida crees que esto se ha 
dado en TU COLEGIO DESDE QUE EMPEZÓ EL CURSO. 
 NUNCA lo 
he visto en 
el colegio 
A VECES lo 
he visto en 
mi colegio 
A MENUDO lo 
he visto en mi 
colegio 
SIEMPRE lo 
he visto en 
mi colegio 
Un alumno o grupos de alumnos se meten con un 
profesor 
1 2 3 4 
Un profesor se mete con un alumno 1 2 3 4 
 
P.4. En otras ocasiones hay bandas organizadas e alumnos que se meten con otros compañeros o grupos  
DE FORMA CONTIANUADA. Rodea con un circulo en medida crees que esto se ha dado en TU 
COLEGIO DESDE QUE EMPEZO EL AÑO ESCOLAR. 
 NUNCA lo 
he visto en 
el colegio 
A VECES lo 
he visto en 
mi colegio 
A MENUDO lo 
he visto en mi 
colegio 
SIEMPRE lo 
he visto en 
mi colegio 
Bandas de alumnos se meten con un chico o chica 1 2 3 4 
Bandas de alumnos se meten con grupos de 
alumnos 
1 2 3 4 
Bandas que vienen de fuera se meten con  
alumnos  
1 2 3 4 
Bandas de alumnos se meten con bandas que 
vienen de fuera 
1 2 3 4 
 
P.5 Se puede sentir miedo por muchos motivos. Has sentido miedo al venir al colegio en este curso? 
Rodea con un círculo lo que tú pienses. 
Nunca 1 
Alguna vez 2 
A menudo, mas de tres o cuatro veces 3 
Casi todos los días 4 
 
P.6 En relación a lo que has contestado en la pregunta anterior SI HAS SENTIDO MIEDO ALGUNA 
VEZ, Cuales son las causas principales de ese miedo? Rodea con un círculo la respuesta o respuestas que 
más se acercan a lo que tú sientes. 
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No siento miedo 1 
Algún profesor o profesora 2 
Uno o varios compañeros 3 
El trabajo de clase, no saber hacerlo, las notas no haber hecho  los trabajos 4 
Una escuela nueva con gente diferente 5 
Por otras causas. 6 
 
P.7 Como te llevas con tus compañeros? Rodea con un círculo la respuesta que más se acerque a lo que tu 
pienses. 
Me llevo bien y tengo muchos amigos o amigas 1 
Me llevo bien con bastantes, pero nadie en especial 2 
Me llevo bien con dos o tres amigos 3 
No tengo casi amigos 4 
 
P.8 Como te sientes tratado por tus profesores o profesoras? Rodea con un círculo la respuesta que se 
acerque a lo que tu pienses. 
Muy bien 1 
Normal, bien 2 
En general bien, pero mal con algún profesor 3 
Mal 4 
Muy mal 5 
 
P.9.  Cuales son de las principales causas de te sientas así con tus profesores?  Rodea con un círculo la 
respuesta  o respuestas que más se acerquen a lo que tú sientes. 
Me tratan bien 1 
Me exigen demasiado 2 
Me etiquetan (me tienen fichado) 3 
Me ridiculizan 4 
Me insultan 5 
Me agreden físicamente 6 
Otras causas 7 
ESTA PREGUNTA SE REFIERE A COMO TE SIENTES TU TRATADO POR TUS COMPAÑEROS 
P.10. Como eres tratado por tus compañeros  CONTINUAMENTE DESDE QUE EMPEZO EL AÑO 










Me ignoran (pasan frente a mi o me hacen a un lado) 1 2 3 4 
No me dejan participar 1 2 3 4 
Me insultan 1 2 3 4 
Me ponen apodos que me ofenden o ridiculizan 1 2 3 4 
Hablan mal de mi 1 2 3 4 
Me esconden cosas 1 2 3 4 
Me rompen cosas 1 2 3 4 
Me roban cosas 1 2 3 4 
Me pegan 1 2 3 4 
Me amenazan solo para meterme miedo 1 2 3 4 
Me acosan sexualmente 1 2 3 4 
Me obligan a hacer cosas que no quiero  con amenazas 









Me amenazan con armas, palos navajas, etc. 1 2 3 4 
 
P.11. Algunas de las situaciones anteriores me suceden a través del teléfono  celular o por medio de 
internet CONTINUAMENTE DESDE QUE EMPEZO EL AÑO ESCOLAR 
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NUNCA  me ocurre A VECES me ocurre A MENUDO me ocurre SIEMPRE me ocurre 
1 2 3 4 
AHORA NOS GUSTARIA SABER DONDE ESTA LA PESONA QUE SE METE CONTIGO 
P.12. De qué curso es quien se mete contigo CONTINUAMENTE  cuando ocurre lo siguiente, DESDE 
QUE EMPEZO EL CURSO? Rodea con un círculo la respuesta o respuestas en cada línea lo que tú 
piensas. 






No está en 
mi clase 













Me ignoran (pasan frente a mi o me hacen 
a un lado) 
1 2 3 4 5 6 
No me dejan participar 1 2 3 4 5 6 
Me insultan 1 2 3 4 5 6 
Me ponen apodos que me ofenden o 
ridiculizan 
1 2 3 4 5 6 
Hablan mal de mi 1 2 3 4 5 6 
Me esconden cosas 1 2 3 4 5 6 
Me rompen cosas 1 2 3 4 5 6 
Me roban cosas 1 2 3 4 5 6 
Me pegan 1 2 3 4 5 6 
Me amenazan solo para meterme miedo 1 2 3 4 5 6 
Me acosan sexualmente 1 2 3 4 5 6 
Me obligan a hacer cosas que no quiero  
con amenazas (traer dinero,  hacerles las 













Me amenazan con armas, palos navajas, 
etc. 
1 2 3 4 5 6 
NOS GUSTARÍA SABER DE QUÉ SEXO ES QUIEN SE METE CONTIGO  
 P.13. ¿Quien o quienes se mete/n contigo  CONTINUAMENTE DESDE QUE EMPEZO EL AÑO 
ESCOLAR? Rodea con un círculo una respuesta en cada línea. 




















Me ignoran (pasan frente a mi o me hacen a un 
lado) 
1 2 3 4 5 6 7 
No me dejan participar 1 2 3 4 5 6 7 
Me insultan 1 2 3 4 5 6 7 
Me pone/n apodos que me ofenden o ridiculizan 1 2 3 4 5 6 7 
Habla/n mal de mi 1 2 3 4 5 6 7 
Me esconde/n cosas 1 2 3 4 5 6 7 
Me rompe/n cosas 1 2 3 4 5 6 7 
Me roba/n cosas 1 2 3 4 5 6 7 
Me pega/n 1 2 3 4 5 6 7 
Me amenaza/n solo para meterme miedo 1 2 3 4 5 6 7 
Me acosa/n sexualmente 1 2 3 4 5 6 7 
Me obliga/n a hacer cosas que no quiero  con 
amenazas (traer dinero,  hacerles las tareas, 















Me amenaza/n con armas, palos navajas, etc. 1 2 3 4 5 6 7 
ESTA PREGUNTA ESTA RELACIONADA CON EL LUGAR DONDE SE METEN CONTIGO 
P.14. ¿En qué lugares  del colegio se meten contigo  CONTINUAMENTE DESDE QUE EMPEZO EL 
AÑO ESCOLAR? Rodea con un círculo una respuesta en cada línea. 
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frente a mi 
o me 



























1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 
Me 
insultan 





























mal de mi 








1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 
Me roban 
cosas 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 






















































































































ESTAS PREGUNTAS SE REFIEREN A CON QUIEN HABLAS Y QUIEN INTERVIENE CUANDO 
SE METEN CONTIGO 
P.15. ¿Hablas de estos problemas con alguien y le cuentas que es lo que te pasa? Rodea con un círculo la 
respuesta  o respuestas que más se acerquen a lo que tú sientes. 
No se meten conmigo 1 
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Con mis amigos o amigas 2 
Con mi familia 3 
Con algún compañero/a 4 
Con los profesores 5 
Con el orientador/a 6 
Con servicios de ayuda (enfermería, alumnos ayudantes, etc.) 7 
Con otros 8 
Con nadie 9 
 
P.16. ¿Interviene alguien para ayudarte cuando ocurre esto? Rodea con un círculo la respuesta  o 
respuestas que más se acerquen a lo que tú sientes. 
No se meten conmigo 1 
Algún  amigo o amiga 2 
Algunos chicos o chicas 3 
Un profesor o profesora 4 
Algún madre o padre 5 
Algún otro adulto 6 
No interviene nadie 7 
 
AHORA NOS GUSTARIA SABER SI TU TE HAS METIDO CON ALGUN COMPANERO 
P.17. ¿Cuánto y en qué forma te metes con algún compañero CONTINUAMENTE DESDE QUE 











E lo hago 
 
Le ignoro (paso al lado de él ) 1 2 3 4 
No lo dejo participar  1 2 3 4 
Le insulto 1 2 3 4 
Le pongo sobre nombre que le ofendan o lo ridiculicen 1 2 3 4 
Hablo mal de él o de ella 1 2 3 4 
Le escondo cosas 1 2 3 4 
Le rompo cosas 1 2 3 4 
Le robo cosas 1 2 3 4 
Le pego 1 2 3 4 
Le amenazo solo para meterle miedo 1 2 3 4 
Le acoso sexualmente 1 2 3 4 
Le obligo a hacer cosas que no quiere  con amenazas (traer 
dinero,  hacerles las tareas, pedirme mis tenis, etc.) 
1 2 3 4 
Me amenazan con armas, palos navajas, etc. 1 2 3 4 
 









1 2 3 4 
 
P.19. Cuándo tú te metes con alguien CONTINUAMENTE, ¿Qué hacen tus compañeros? Rodea con un 
círculo lo que  tú pienses. 
No se meto con nadie 1 
Nada  2 
Me rechazan, no les gusta 3 
Me animan, me ayudan 4 
 
P.20. ¿Tú qué haces cuando se meten CONTINUAMENTE con un compañero o compañera? Rodea con 
un círculo lo que  tú pienses. 
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Me meto para acabar la situación si es mi amigo 1 
Me meto para acabar la situación aunque no sea mi amigo 2 
Informo a algún adulto (profesor, familiar, otros) 3 
No hago nada, aunque creo que debería hacerlo 4 
No hago nada, no es mi problema 5 
Me meto con él, lo mismo que el grupo 6 
 
P.21.  ¿Te has unido a un grupo o a otro compañero o compañera para meterse  con alguien  
CONTINUAMENTE DESDE QUE EMPEZO EL AÑO ESCOLAR? Rodea con un círculo lo que  tú 
pienses. 
No se meto con nadie 1 
Nada  2 
Me rechazan, no les gusta 3 
Me animan, me ayudan 4 
 
P.22. ¿Qué hacen los profesores ante situaciones de este tipo? Rodea con un círculo lo que  tú pienses. 
No sé lo que hacen 1 
No hacen nada porque no se enteran 2 
Algunos intervienen para acabar la situación 3 
Castigan a los que agreden 4 
Aunque lo saben, no hacen nada 5 
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Apéndice D. 
Test validado  por Gómez, et al (2007), de Identificación de los Trastornos debidos al 
Consumo de  Alcohol (AUDIT) 
TEST AUDIT, DE DEPENDENCIA ALCOHÓLICA 
 
Si quieres saber cuál es el grado de dependencia alcohólica, rellena este cuestionario 
(AUDIT) -Test de Identificación de Trastornos Relacionados con el Uso del Alcohol- y 
suma las puntuaciones. 
 
La escala de valoración oscila entre los 0 puntos como mínimo y 40 puntos como 
máximo. Si tu puntuación ha sido mayor de 8, puede ser síntoma de padecer algún 
problema relacionado con el alcohol. Este cuestionario no es determinante. Te 
aconsejamos que si tu puntuación es alta acudas a un centro especializado. 
 
1. ¿Con qué frecuencia se toma alguna bebida que contenga alcohol? 
a. Nunca. (0) 
b. Una o menos veces al mes. (1) 
c. 2 a 4 veces al mes. (2) 
d. 2 ó 3 veces a la semana. (3) 
e. 4 o más veces a la semana. (4) 
 
2. ¿Cuántas bebidas que contengan alcohol se toma normalmente cuando bebe? 
a. 1 ó 2. (0) 
b. 3 ó 4. (1) 
c. 5 ó 6. (2) 
d. 7 a 9. (3) 
e. 10 ó más. (4) 
 
3. ¿Con qué frecuencia se toma 6 o más bebidas que contengan alcohol en un solo día? 
a. Nunca. (0) 
b. Menos de una vez/mes. (1) 
c. Mensualmente. (2) 
d. Semanalmente. (3) 
e. A diario o casi a diario. (4) 
 
4. ¿Con qué frecuencia, en el curso del último año, ha sido incapaz de parar de beber una 
vez había empezado? 
a. Nunca. (0) 
b. Menos de una vez/mes. (1) 
c. Mensualmente. (2) 
d. Semanalmente. (3) 
e. A diario o casi a diario. (4) 
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5. ¿Con qué frecuencia, en el curso del último año, no pudo hacer lo que esperaba de 
usted porque había bebido? 
a. Nunca. (0) 
b. Menos de una vez/mes. (1) 
c. Mensualmente. (2) 
d. Semanalmente. (3) 
e. A diario o casi a diario. (4) 
6. ¿Con qué frecuencia, en el curso del último año, ha necesitado beber en ayunas para 
recuperarse después de haber bebido mucho el día anterior? 
a. Nunca. (0) 
b. Menos de una vez/mes. (1) 
c. Mensualmente. (2) 
d. Semanalmente. (3) 
e. A diario o casi a diario. (4) 
 
7. ¿Con qué frecuencia, en el curso del último año, ha tenido remordimientos o 
sentimientos de culpa después de haber bebido? 
a. Nunca. (0) 
b. Menos de una vez/mes. (1) 
c. Mensualmente. (2) 
d. Semanalmente. (3) 
e. A diario o casi a diario. (4) 
8. ¿Con qué frecuencia, en el curso del último año, no ha podido recordar lo que sucedió 
la noche anterior porque había estado bebiendo? 
a. Nunca. (0) 
b. Menos de una vez/mes. (1) 
c. Mensualmente. (2) 
d. Semanalmente. (3) 
e. A diario o casi a diario. (4) 
9. Usted o alguna otra persona ¿Han resultado heridos porque usted ha bebido? 
a. No. (0) 
b. Sí, pero no en el curso del último año. (2) 
c. Sí, en el último año. (4) 
 
10. ¿Algún familiar, amigo, médico o profesional sanitario han mostrado preocupación 
por su consumo de bebidas alcohólicas o le han sugerido que deje de beber? 
a. No. (0) 
b. Sí, pero no en el curso del último año. (2) 
c. Sí, en el último año. (4) 
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Apéndice E. 
Cuestionario de autocontrol infantil y adolescente.  CACIA 
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